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I. ЦЕЛЬ И ЗАДАЧИ 
 
Цель. Изучить методики планирования, финансирования и 
ценообразования в здравоохранении и ознакомиться с основами и 




1. Изучить основы планирования, финансирования и ценообразования 
в здравоохранении. 
2.  Освоить методики расчета основных показателей для определения 
расходов организаций здравоохранения: потребности в госпитализации, 
потребности в количестве коек и потребности в койко-днях по каждому 
структурному подразделению на планируемый год. 
3. Составлять смету расходов на лекарственные средства и  продукты 
питания по каждому структурному подразделению организации 
здравоохранения. 
4. Ознакомиться с бюджетной классификацией. 
5. Ознакомиться с расходами Республиканского бюджета в области 
здравоохранения. 
6. Ознакомить с  «Инструкцией по составлению сметы расходов 
больничной, амбулаторно-поликлинической организации, организации 
скорой медицинской помощи, финансируемых за счет средств бюджета». 
7. Ознакомиться с «Методическим пособием по составлению 
бюджетной сметы организации здравоохранения, финансируемой за счет 
средств бюджета». 
8. Изучить виды и разделы планов здравоохранения. 
9. Изучить методы планирования здравоохранения. 
10.Ознакомиться с методикой планирования амбулаторно-
поликлинической и стационарной медицинской помощи населению. 
11.Ознакомиться с методикой расчета потребности населения в 
медицинской помощи. 
12.Изучить современные тенденции развития здравоохранения. 
13. Изучить нормативно-правовые основы предпринимательской 
деятельности. 
14.Ознакомиться с порядком оказания платных медицинских услуг в 






II. СТУДЕНТ ДОЛЖЕН ЗНАТЬ 
 
Теоретические основы планирования и финансирования 
здравоохранения  Республики Беларусь, современные тенденции 
дальнейшего развития отечественного здравоохранения, бюджетную 
классификацию и объемы финансирования здравоохранения, порядок 
оказания платных медицинских услуг и нормативно-правовую базу 
ценообразования. 
 
III.СТУДЕНТ ДОЛЖЕН УМЕТЬ 
 
Рассчитывать потребность в госпитализации, потребность в количестве 
коек и потребность в койко-днях по каждому структурному подразделению 
организации здравоохранения на планируемый год. 
Составлять смету расходов на лекарственные средства и продукты 
питания по каждому структурному подразделению организации 
здравоохранения. 
 
IV. МАТЕРИАЛЬНОЕ ОСНАЩЕНИЕ 
 
1.  Постановление Министерства финансов Республики Беларусь от 
31.12.2008 г. №208 «О бюджетной классификации Республики Беларусь». 
2.  Постановление Министерства здравоохранения Республики 
Беларусь от 29.09.2008 г. №153 «Об утверждении Инструкции по 
составлению сметы расходов больничной, амбулаторно-поликлинической 
организации, организации скорой медицинской помощи, финансируемых за 
счет средств бюджета». 
3.  Постановление Министерства здравоохранения Республики 
Беларусь от 23.02.2010 г. №19 «Методическое пособие по составлению 
бюджетной сметы организации здравоохранения, финансируемой за счет 
средств бюджета». 
4. Постановление Министерства здравоохранения Республики 
Беларусь от 20 декабря 2007 г. №183 «О внесении изменений и дополнений в 
постановление Министерства здравоохранения Республики Беларусь» от 22 
декабря 2003 г. №51.  
5. Государственный бюджет на текущий год. 
6. Калькуляторы. 





V. МОТИВАЦИЯ ТЕМЫ 
 
Тема занятия соответствует образовательному стандарту, типовой и 
учебной программам дисциплины «Общественное здоровье и 
здравоохранение». Усвоение студентами теоретических основ планирования, 
ценообразования и управления финансами здравоохранения, а также 
практических навыков по составлению бюджетной сметы организаций 
здравоохранения, необходимы для формирования высококвалифицированных 
специалистов, владеющих достаточным объемом знаний об элементах 
менеджмента современной лечебной организации, что позволит им в 
дальнейшей практической работе успешно справиться с управленческими 
функциями. Компетентность студентов в вопросах предпринимательской 
деятельности даст дополнительную возможность самореализации как в 
государственном, так и в частном секторах экономики здравоохранения. 
 
VI. КОНТРОЛЬНЫЕ ВОПРОСЫ ДЛЯ УСТНОГО СОБЕСЕДОВАНИЯ 
 
1. Номенклатура организаций здравоохранения. 
2. Минимальные социальные стандарты в здравоохранении. 
3. Объемы оказания медицинской помощи населению. 
4. Планирование, его виды, методы планирования. 
5. Разделы плана по здравоохранению. 
6. Источники планирования финансовых расходов ОЗ. 
7. Бюджетная классификация Республики Беларусь. 
8. Методика расчета потребности в госпитализации. 
9. Методика расчета потребности в количестве коек. 
10. Методика расчета количества койко-дней. 
11. Планирование амбулаторно-поликлинической помощи. 
12. Планирование стационарной медицинской помощи. 
13. Современные тенденции развития здравоохранения. 
14. Основы предпринимательской деятельности в здравоохранении. 
15. Виды предпринимательской деятельности. 
16. Порядок оказания платных медицинских услуг в ОЗ. 
17. Понятие ценообразования, виды цен (тарифов). 
18. Принципы ценообразования, особенности формирования тарифов 
на платные медицинские услуги. 
 
VII. МЕТОДИКА ПРОВЕДЕНИЯ ЗАНЯТИЯ 
 
Тема изучается в течение 6 часов занятия и состоит из 4-х частей. 
1. Определение исходного уровня знаний студентов. 
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2. Разбор нормативной документации по теме занятия, 
распределение и пояснение индивидуальных заданий. 
3. Самостоятельное выполнение студентами индивидуальных 
заданий. 
4. Контроль конечного уровня знаний и степени овладения 
практическими навыками. Подведение итогов занятия. 
 
VIII. ИНФОРМАЦИОННЫЙ БЛОК ТЕМЫ 
 
Планирование в здравоохранении. 
Виды, типы и методы планирования. 
 
Планирование – одна из основных функций менеджмента (наряду с 
организацией, мотивацией и контролем). Планирование – это определение 
целей, необходимых средств и наиболее эффективных методов их 
достижения. Планирование здравоохранения – это плановая разработка 
мероприятий по медицинскому обслуживанию населения, направленных на 
повышение уровня здоровья народа, активной средней продолжительности 





Виды стратегических планов: 
1.1. Генеральный план (цели, темпы роста). 
1.2. Функциональный план (перспективные направления, ресурсы). 
1.3. Экономический план (прибыль, инвестиции, оборот, 
рентабельность). 
2. Тактическое. 
2.1. Политика (общее руководство к действию). 
2.2. Процедуры (стандартизованные указания, выраженные 
официальным способом). 
2.3. Правила (четкие определения действий). 
Все народохозяйственные планы делятся на территориальные и 
отраслевые. 
План развития здравоохранения Республики Беларусь является 
отраслевым планом. 
План здравоохранения – это порядок развития здравоохранения, 
являющийся частью единого государственного плана развития народного 
хозяйства (экономического и социального развития страны), отвечающий 
требованиям экономических законов. 
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Концепция развития здравоохранения Республики – основной 
стратегический план государства. 
 
Типы планирования в здравоохранении. 
Существует два основных типа планирования в здравоохранении: 
1. Программно – целевое (например, Национальная Программа 
демографической безопасности). 
2. Функционально-отраслевое – (например, план развития 
здравоохранения как отрасли, развития медицинской науки, утверждение 
нормативов обеспеченностью медицинской помощью и др.) 
Виды планов в здравоохранении. 
1. По срокам исполнения: 
1.1. Перспективный – (на 5 и более лет). 
1.2. Текущий – (является частью перспективного, рассчитан на 1 год). 





2.5. Отдельной организации здравоохранения. 
 
Методы планирования в здравоохранении. 
1. Аналитический – (анализ факторов, влияющих на здоровье, 
показатели здоровья, результаты деятельности ОЗ). 
2. Балансовый – (отражает пропорциональность развития 
здравоохранения). 




При составлении плана здравоохранения учитываются: 
1. Медико-демографические показатели. 
2. Заболеваемость населения. 
3. Характеристика выполнения плана за предшествующие годы и 
ожидаемое выполнение в текущем году. 
4. Нормативно-правовые акты, регулирующие деятельность ОЗ. 






Структура плана по здравоохранению. 
Вступительная часть: миссия организации, краткая оценка 
деятельности за отчетный период, главные направления и цели на 
предстоящий период. 
Разделы: 
1. Общие организационные вопросы. 
2. Работа с кадрами. 
3. Мероприятия по реорганизации и развитию сети ОЗ, меры по 
укреплению материально-технической базы. 
4. Мероприятия по улучшению экономической и финансовой 
деятельности ОЗ, анализ выполнения бюджета за предыдущий год, развитие 
платных услуг. 
5. Медико-санитарное обслуживание отдельных контингентов 
населения (женщины, дети, инвалиды), режим работы ОЗ. 
6. Санитарно-противоэпидемические мероприятия. 
7. Внедрение достижений науки и практики. 
8. Финансовое и хозяйственное обеспечение.  
На основе стратегических планов разрабатываются тактические (на 
1 год), а на уровне структурного подразделения – оперативные планы (на 1 
месяц и на 1 квартал). 
При планировании медицинской помощи населению, наряду с 
нормативными показателями числа посещений в смену, коечного фонда и др., 
учитывается так называемая функциональная лечебная единица – ФЛЕ. 
Функциональная лечебная единица – это минимальная 
экономически и территориально целесообразная мощность различных типов 
ОЗ. 
ФЛЕ для стационаров – это отделение определенной мощности. Для 
республиканских, областных, городских ОЗ – не менее 60 коек (до 120); для 
ЦРБ – 40 – 60 коек; для села и малых городов – платная секция – 25 – 30 коек. 
Если численность населения недостаточна для развертывания ФЛЕ, то 
необходимый вид помощи планируется на вышестоящем уровне. 
Для узкоспециализированных видов медицинской помощи в 
качестве ФЛЕ принимается не отделение, а специализированная ОЗ. 
Например: психиатрическая больница на 500 коек, корпус детской 
психиатрии – на 120 коек, корпус радиологической онкологии – на 100 коек. 
Для амбулаторно-поликлинических ОЗ – ФЛЕ определяется по 






Методика планирования стационарной 
медицинской помощи населению. 
При планировании стационарной помощи необходимо знать: 
1. Уровень обращаемости населения за медицинской помощью в 
амбулаторно-поликлинические организации в связи с заболеваниями на 1 000 
населения. 
2. Уровень госпитализации (составляет 20 – 25% к числу 
обращений в поликлинику). 
3. Среднегодовую занятость койки (340 дней в городе и 310 дней в 
сельской местности). 
4. Среднее число дней пребывания больного на койке (около 18 
дней). 
 









К – потребное число среднегодовых коек на 1 000 населения; 
А – уровень обращаемости (заболеваемости) на 1 000 населения; 
Г – % госпитализации; 
Р – среднее число дней пребывания пациента на койке; 
Д – плановое число дней использования койки в году. 
«Число коек» является показателем мощности стационара. 
 




Ф =  
где: 
Ф – оборот койки; 
Д – число дней работы койки в году; 
Р – средняя длительность пребывания пациента на койке. 
 
3.Расчет потребности во врачебных кадрах. 
 
врача одного на коек число енормативно
стационаре в коек число






Поликлиники обеспечивают медицинское обслуживание большей 
части населения, нуждающегося в медицинской помощи (около 80 %). 
 
1. Расчет потребности населения в 
амбулаторно-поликлинической помощи. 
Эту потребность можно рассчитать посредством определения 




ПрДКпАП ++×=  
где: 
П – число врачебных посещений на 1 000 населения; 
А – заболеваемость (обращаемость) на 1000 населения; 
Кп – коэффициент повторности посещений с лечебной целью на 1 
заболевание по данной специальности; 
Д – число диспансерных посещений в связи с заболеваемостью; 




НЛП ×=  
где:  
Л – число посещений на 1 жителя в год; 
Н – численность населения. 
Зная плановое число посещений (П), которое сделает население, 
проживающее на данной территории, можно определить количество 
поликлиник определенной категории. (Мощность поликлиники 1 категории 
составляет 1 200 посещений в смену). Планово-пропускная мощность всех 




2. Расчет функции врачебной должности, 
или годовой нагрузки врача. 
Функция врачебной должности определяется числом посещений, 
обслуживаемых одной врачебной должностью в течение года в поликлинике, 
на профилактических осмотрах и на дому. 
 13 
 
ГСБФ ××=  
где: 
Ф – функция 1 врачебной должности; 
Б – нагрузка врача данной специальности на 1 час работы в 
поликлинике и на дому на разных видах работ. 
С – число часов работы по амбулаторному приему, на 
профилактических осмотрах и на дому; 
Г – число рабочих дней в году. 
 
3. Методика расчета числа врачебных должностей для амбулаторно-
поликлинического обслуживания. 
Для расчета числа врачебных должностей (В) необходимо знать: 
– ориентировочное нормативное число поликлинических посещений 
на 1 жителя в год (Л); 
– численность населения планируемой территории (Н); 
– функцию врачебной должности (Ф) – число посещений, 








Л х Н – нуждаемость населения в поликлинической помощи. 
( ) ( )
должности врачебной функция
Н населения ьчисленност  Л жителя 1 на посещений норма ×
=В  
Основы финансирования здравоохранения. 
Во всех странах государственное финансирование здравоохранения 
дополняется частным финансированием. Соотношение государственного и 
частного финансирования определяется сложившимися в обществе 
ценностями и приоритетами, а также уровнем экономического развития. Чем 
выше размер валового национального продукта (ВНП), тем больше участие 
государства в покрытии расходов на медицинскую помощь. 
В каждом государстве существуют государственный и частный 
секторы здравоохранения, которые формируются по двум признакам: 
– по источнику финансирования; 
– по доминирующей форме собственности ОЗ при оказании 
медицинской помощи. 
С одной стороны, медицинская помощь может финансироваться из 
общественного и частных источников. С другой – медицинская помощь 
может оказываться в ОЗ, представленных разными формами собственности. 
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В результате формируется определенное соотношение государственного и 
частного секторов, как в финансировании, так и в оказании медицинской 
помощи. Примером такого сочетания служат платные услуги, 
представляемые в государственных ОЗ. 
Разделение здравоохранения на государственный и частный секторы 
основано на праве собственности на имущество ОЗ. 
Помимо средств бюджета и обязательного медицинского страхования, 
к финансированию ОЗ могут привлекаться и другие источники: средства 
предприятий и населения за оказанные услуги, средства от продажи 
основных фондов, гранты и др. 
Все внебюджетные средства ОЗ делятся на три группы: 
1. Целевые (гранты, спонсорская помощь, отраслевые фонды 
специального назначения); 
2. От приносящей доходы деятельности (аренда, депозиты); 
3. От предпринимательской деятельности (платные, сервисные, 
гостиничные услуги и др.). 
При управлении финансами как в масштабах всей отрасли 
здравоохранения Республики Беларусь, так и на уровне отдельных ОЗ 
используется следующая нормативно-правовая база: 
1. Бюджетная классификация Республики Беларусь («О 
бюджетной классификации Республики Беларусь» Постановление 
Министерства финансов Республики Беларусь от 31 декабря 2008 г. №208); 
2. Инструкция по составлению сметы расходов больничной, 
амбулаторно-поликлинической организации, организации скорой 
медицинской помощи, финансируемых за счет средств бюджета. («Об 
утверждении Инструкции по составлению сметы расходов больничной, 
амбулаторно-поликлинической организации, организации скорой 
медицинской помощи, финансируемых за счет средств бюджета» 
Постановление Министерства здравоохранения Республики Беларусь от 29 
сентября 2008 г.  № 153) см. Приложение 1; 
3. Методическое пособие по составлению сметы организаций 
здравоохранения (Постановление Министерства здравоохранения 
Республики Беларусь от 23 февраля 2010 г №19 «Методическое пособие по 
составлению бюджетной сметы организаций здравоохранения, 
финансируемых за счет средств бюджета») см. Приложение 2. 
Основой финансирования здравоохранения на современном этапе 
становления Республики Беларусь являются: 
 средства республиканского и (или) местных бюджетов; 
 безвозмездная (спонсорская) помощь юридических лиц и (или) 
индивидуальных предпринимателей; 
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 иные источники, не запрещенные законодательством Республики 
Беларусь. 
В финансировании здравоохранения используется плановый подход к 
распределению финансовых средств, как на республиканском, так и на 
региональных уровнях. Управление финансами здравоохранения 
осуществляется на основании общепринятых методологических положений 
менеджмента.  
 
Расходы республиканского бюджета 
в области здравоохранения   
 
Виды медицинской 






604 224 514,1 
 
 








12 644 547,0 
 
 



















600 535 887,0 
 
 




1 260 955 440,5 
 
 









ПОСТАНОВЛЕНИЕ МИНИСТЕРСТВА ФИНАНСОВ 
РЕСПУБЛИКИ БЕЛАРУСЬ  
 31 декабря 2008 г. № 208 
  
О бюджетной классификации Республики Беларусь (извлечение). 
 
На основании Бюджетного кодекса Республики Беларусь Министерство 
финансов Республики Беларусь ПОСТАНОВЛЯЕТ: 
1. Утвердить: 
Классификацию доходов бюджета согласно приложению 1; 
Функциональную классификацию расходов бюджета по видам 
согласно приложению 2; 
Функциональную классификацию расходов бюджета по параграфам 
согласно приложению 3; 
Программную классификацию расходов бюджета согласно 
приложению 4; 
Ведомственную классификацию расходов республиканского бюджета 
согласно приложению 5; 
Экономическую классификацию расходов бюджета согласно 
приложению 6; 
Классификацию финансирования дефицита бюджета согласно 
приложению 7; 
Классификацию видов государственного долга Республики Беларусь 
согласно приложению 8; 
Прилагаемую Инструкцию о порядке применения бюджетной 
классификации Республики Беларусь. 
2. Признать утратившими силу нормативные правовые акты Министерства 
финансов Республики Беларусь согласно приложению 9. 
3. Настоящее Постановление вступает в силу со дня его включения в 
Национальный реестр правовых актов Республики Беларусь и распространяет 
свое действие на отношения, возникшие с 1 января 2009 г. 
 
Приложение 1. Классификация доходов бюджета (по группам, 
подгруппам, видам, разделам и подразделам). 
1 0 0 00 00.Налоговые доходы: налоги на доходы и прибыль, налоги на 
фонд заработной платы, налоги на собственность, налоги на товары, 
налоговые доходы от внешнеэкономической деятельности, другие налоги, 
сборы (пошлины) и другие налоговые доходы. 
2 0 0 00 00. Взносы на государственное социальное страхование: 
Обязательные страховые взносы в Фонд социальной защиты населения 
Министерства труда и социальной защиты Республики Беларусь, 
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обязательные страховые взносы работодателей, Белгосстраха, работающих 
граждан и физических лиц, уплачивающих эти взносы самостоятельно и др. 
3 0 0 00 00. Неналоговые доходы: доходы от использования имущества, 
находящегося в государственной собственности; доходы от приносящей 
доходы деятельности; штрафы, удержания; прочие неналоговые  
4 0 0 00 00. Безвоздмездные поступления: безвозмездные поступления 
от иностранных государств; капитальные безвозмездные поступления от 
международных организаций; безвозмездные поступления от других 
бюджетов бюджетной системы Республики Беларусь; субвенции. 
 
Приложение 2. Функциональная классификация расходов бюджета 
по видам (раздел, подраздел, вид). 
01 00 00. Общегосударственная деятельность. 
02 00 00. Национальная оборона. 
03 00 00. Судебная власть, правоохранительная деятельность и обеспечение 
безопасности. 
04 00 00. Национальная экономика. 
05 00 00. Охрана окружающей среды. 
06 00 00. Жилищно-коммунальные услуги и жилищное строительство. 
07 00 00. Здравоохранение. 
08 00 00. Физическая культура, спорт, культура и средства массовой 
информации. 
09 00 00. Образование. 
10 00 00. Социальная политика. 
 
Приложение 3. Функциональная классификация расходов бюджета 
по параграфам. 
001. Расходы Палаты представителей Национального собрания Республики 
Беларусь. 
002. Расходы Совета Республики Национального собрания Республики 
Беларусь. 
003. Центральный аппарат органов государственного управления. 
……………….. 
301. Больницы в городах и поселках городского типа. 
302. Больницы в сельской местности. 
303. Поликлиники и амбулатории в городах и поселках городского типа. 
304. Поликлиники и амбулатории в сельской местности. 
305. Организации скорой медицинской помощи. 
306. Организации переливания крови. 
307. Санатории для детей. 
308. Дома ребенка. 
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309. Санитарно-эпидемиологические организации. 
310. Прочие мероприятия по здравоохранению. 
……………….. 
620. Фонд социальной защиты населения Министерства труда и социальной 
защиты Республики Беларусь. 
………………… 
625. Профессиональное пенсионное страхование. 
 
Применение функциональной классификации расходов бюджета. 
Функциональная классификация расходов бюджета является 
группировкой расходов, отражающей направление средств бюджета на 
выполнение функций государства. 
По разделу 07 «Здравоохранение» отражаются расходы на 
содержание организаций здравоохранения, включая предоставление ими 
медицинских услуг, централизованные закупки медикаментов и 
медицинского оборудования, оказание санаторно-курортных услуг, 
осуществление государственного санитарно-эпидемиологического надзора; 
расходы на содержание и обеспечение деятельности организаций, 
осуществляющих руководство и управление в сфере здравоохранения и др. 
По подразделу 07 01 «Медицинская помощь населению» 
отражаются расходы на содержание организаций здравоохранения, 
оказывающих стационарную, амбулаторно-поликлиническую, скорую 
медицинскую помощь, содержание организаций переливания крови и др. 
По параграфам 301-308 относятся расходы на содержание различных 
организаций здравоохранения (больничных организаций, участковых 
больниц, больниц сестринского ухода, амбулаторно-поликлинических 
организаций, организаций скорой медицинской помощи и др.). 
 
Приложение 5. Ведомственная классификация расходов 
республиканского бюджета (глава, наименование ведомственной 
классификации расходов). 
002. Министерство иностранных дел Республики Беларусь. 
003. Министерство юстиции Республики Беларусь. 
………………….. 
016. Концерн «Белбиофарм». 
…………………… 
054. Министерство здравоохранения Республики Беларусь. 
055. Государственная служба медицинских судебных экспертиз. 
…………………….. 
999. Прочие министерства и организации. 
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Приложение 6. Экономическая классификация расходов бюджета 
(категория, статья, подстатья, элемент). 
1 00 00 00. Текущие расходы. 
2 00 00 00. Капитальные расходы.  
3 00 00 00. Предоставление кредитов, бюджетных ссуд, бюджетных займов за 
вычетом погашения. 
 
Применение экономической классификации 
расходов бюджета. 
Экономическая классификация расходов бюджета состоит из 4-х 
уровней: 
Категория расходов (текущие расходы, капитальные  расходы, 
кредитование минус погашение и финансовый резерв); 
Статья (закупка товаров и оплата услуг, обслуживание 
государственного долга и др.) 
Подстатья, детализирующая расходы в пределах статьи (заработная 
плата, приобретение оборудования и предметов длительного пользования и 
др.) 
Элемент расходов, детализирующий расходы в пределах подстатьи. 
Код экономической классификации расходов бюджета занимает 7 
знаков, в том числе: категория-1 знак, статья-2 знака; подстатья-2 знака, и 
элемент-2 знака (при отсутствии уровня используется нулевая позиция «00»). 
Подстатья бюджетной классификации 1100300 
«Приобретение предметов снабжения и расходных материалов» 
включает в себя: 
 канцелярские принадлежности, материалы и предметы для 
текущих хозяйственных целей (элемент расходов 1100301); 
 медикаменты и изделия медицинского назначения  (элемент 
расходов 1100302); 
 мягкий инвентарь и обмундирование (элемент расходов 
1100303); 
 продукты питания (элемент расходов 1100304);  
 прочие расходные материалы и предметы снабжения (элемент 
расходов 1100305). 
По элементу расходов 1100302 «Лекарственные средства и изделия 
медицинского назначения» предусматриваются средства на приобретение 
лекарственных средств, бактериологических препаратов и перевязочных 
средств; минеральных вод; сывороток; вакцин; витаминов; дезинфекционных 
средств; кислорода для медицинских целей и тому подобного; оплату 
компенсации расходов, связанных с донорством крови. 
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этиловый спирт, используемый для медицинских целей; 
спиртосодержащие антисептические лекарственные средства для 
гигиенической и хирургической обработки кожи рук медицинского персонала 
и операционного поля пациента; 
использование кислорода для медицинских целей; 
питание доноров и заготовку донорской крови для переливания; 
дезинфицирующие средства для обработки поверхностей помещений, 
оборудования, медицинской техники, изделий медицинского назначения, 
предметов ухода за пациентами, мягкого инвентаря, игрушек, посуды, 
уборочного материала. 
Затраты на лекарственные и перевязочные средства, включаемые в 
нормативную и плановую себестоимость медицинской помощи, исчисляются 
на основании среднего расхода на один койко-день, фактически 
сложившегося за прошлые годы в количественном выражении, и количества 
койко-дней, предусмотренных на планируемый год по каждому структурному 
подразделению. 
Количество лекарственных и перевязочных средств, планируемых к 
приобретению по смете расходов, предусматривается с учетом фактического 
наличия их как в структурных подразделениях, так и в аптеке больничной 
организации. 
Затраты на лекарственные и перевязочные средства по структурным 
подразделениям больничной организации, оказывающим амбулаторно-
поликлиническую медицинскую помощь, включаемые в нормативную и 
плановую себестоимость медицинской помощи, определяются из расчета 
среднего их расхода в количественном выражении на одно посещение к 
врачу, фактически сложившегося за прошлые годы, и планируемого 
количества посещений к врачам на год.  
По смете расходов больничной организации должны 
предусматриваться затраты на приобретение дезинфекционных средств, 
используемых для обработки медицинской техники, изделий медицинского 
назначения, поверхностей помещений и оборудования, включая санитарно-
техническое, мягкого инвентаря, посуды, уборочного материала, 
антисептической обработки поверхности кожи рук медицинского персонала и 
операционного поля пациента. 
Затраты на указанные цели, включаемые в нормативную и плановую 
себестоимость медицинской помощи: 
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определяются исходя из исчисленной потребности в количественном 
выражении на год и цен на дезинфекционные средства на начало 
планируемого года по объектам дезинфекции и структурным подразделениям 
больничной организации.  
отражают расходы на приобретение лекарственных средств, 
перевязочных материалов, минеральных вод, сывороток, вакцин, витаминов, 
дезинфицирующих средств, кислорода и др. 
По элементу расходов 1100303 «Мягкий инвентарь и 
обмундирование» отражаются расходы на приобретение белья, одежды, 
столовых и постельных принадлежностей, защитной одежды и обуви и др. 
По элементу расходов 1100304 «Продукты питания» отражаются 
расходы на питание (включая оплату продукции, получаемой от подсобных 
хозяйств) в больничных организациях. Сюда же относятся расходы (затраты), 
производимые на бесплатное обеспечение работников больничной 
организации молоком или равноценными пищевыми продуктами при работе с 
вредными веществами в соответствии с Правилами бесплатного обеспечения 
работников молоком или равноценными пищевыми продуктами при работе с 
вредными веществами. 
Питание пациентов производится по нормам среднесуточного набора 
продуктов питания для одного больного в государственных организациях 
здравоохранения РБ. 
Расходы (затраты) на питание пациентов по смете расходов 
больничной организации определяются исходя из расчетной денежной нормы 
расхода на питание пациентов, соответствующей наименованию 
структурного подразделения. 
Расходы (затраты) на питание пациентов исчисляются исходя из 
количества койко-дней по каждому структурному подразделению и 
расчетной денежной нормы расхода на питание одного пациента в день, 
исчисленной по ценам, действующим в регионе, где расположена больничная 
организация, и включаются в нормативную, плановую себестоимость 
медицинской помощи. 
Смета расходов больничной, амбулаторно-поликлинической 
организации, организации скорой медицинской помощи является основным 
документом, определяющим плановый объем, целевое направление и 
поквартальное распределение средств, выделяемых на их содержание из 
бюджета как в целом по больничной, амбулаторно-поликлинической 
организации, организации скорой медицинской помощи, так и в разрезе их 





Предпринимательская деятельность в здравоохранении. 
Предпринимательство в здравоохранении – это деятельность ОЗ и 
частных лиц, направленная на укрепление и улучшение состояния здоровья 
граждан, позволяющая возместить затраты на осуществление этой 
деятельности и получить прибыль за счет потребителей медицинских услуг 
или финансирующих их лечение лиц и организаций. 
Виды предпринимательской деятельности ОЗ: 
 оказание платных услуг; 
 использование материальных ценностей; 
 сдача в аренду и субаренду имущества; 
 финансовые вложения в депозиты и ценные бумаги; 
 участие в финансовом и ином лизинге; 
 добровольное медицинское страхование. 
Продуктом предпринимательской деятельности в здравоохранении 
может быть как товар (лекарство, инструменты и др.), так и услуга 
(диагностическая, лечебно-профилактическая, консультативная). 
Одной из причин развития предпринимательской деятельности в 
здравоохранении являются ограниченные возможности государства в полном 
объеме обеспечить население гарантированной бесплатной медицинской 
помощью. 
Привлечение внебюджетных средств является основной формой 
предпринимательской деятельности ОЗ. 
Платные медицинские услуги оказываются государственными ОЗ сверх 
установленных государственных минимальных социальных стандартов в 
области здравоохранения в соответствии с Законом Республики Беларусь от 
18 июня 1993 года «О здравоохранении» (в ред. от 20.06.2008 г. № 363-3) и 
Постановлением Совета Министров Республики Беларусь от 18 июля 2002 
года № 963 «О государственных минимальных социальных стандартах в 
области здравоохранения», Постановления Совета Министров Республики 
Беларусь от 30 мая 2003 года № 724 «О мерах по внедрению системы 
государственных социальных стандартов по обслуживанию населения 
республики» (в ред. от 20.06.2007 г. № 811). 
Порядок оказания платных медицинских услуг определен Положением 
о порядке оказания платных медицинских услуг гражданам Республики 
Беларусь государственными организациями здравоохранения, утвержденным 
Постановлением Совета Министров Республики Беларусь от 10 февраля 2009 
г. № 182 «Об оказании платных медицинских услуг государственными 
учреждениями здравоохранения» (с изменениями и дополнениями). 
Платные медицинские услуги являются дополнительными к 
гарантированному государством объему бесплатной медицинской помощи и 
оказываются государственными ЛПО и унитарными предприятиями в 
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соответствии с заключенными с физическими, или юридическими лицами в 
письменной форме договорами возмездного оказания медицинских услуг, за 
исключением платных медицинских услуг, оказываемых анонимно. 
Физическое лицо, желающее получить платную медицинскую услугу, 
обращается в государственную ОЗ с заявлением в письменной форме. В 
договоре, заключенном ОЗ и заказчиком определяются объем платных 
медицинских услуг, условия и сроки их получения, порядок расчетов, права, 
обязанности и ответственность сторон. 
Цены на платные медицинские услуги в ОЗ формируются в 
соответствии с Положением о порядке формирования и применения цен и 
товаров, утвержденных Постановлением Министерства экономики 
Республики Беларусь 26 января 1998 г., № 19 – 12/397, Министерства 
финансов Республики Беларусь 30 января 1998 г., № 3, Министерством 
статистики и анализа Республики Беларусь 30 января 1998 г., № 301-21/8, 
Министерством труда Республики Беларусь 30 января 1998 г., № 03-02-
07/300, и с учетом отраслевых особенностей состава затрат, а также иных 
нормативных правовых актов по вопросам планирования, учета и 
калькулирования себестоимости продукции (работ, услуг). 
 
Состав затрат, включаемых в себестоимость медицинской помощи: 
1. Материальные затраты (канцелярские принадлежности, 
материалы и предметы для текущих хозяйственных целей, изделия 
медицинской техники, используемые одноразово для каждой услуги, 
медикаменты и перевязочные средства и др.); 
2. Расходы на оплату труда штатных работников, непосредственно 
выполняющих услуги, а также штатных работников, содействующих их 
выполнению; 
3. Сумма начислений амортизации основных средств и 
нематериальных активов, используемых для оказания медицинской помощи 
организациями здравоохранения; 
4. Прочие затраты согласно бюджетной классификации, 
утвержденной Министерством финансов Республики Беларусь в 
установленном порядке. 
 
Порядок оказания платных медицинских услуг 
Оказание платных медицинских услуг регламентируется 
Постановлением Совета Министров Республики Беларусь 25 апреля 2003 г. 
№ 556 «Об утверждении положения о порядке оказания платных 
медицинских услуг в государственных организациях здравоохранения и 
перечня платных медицинских услуг, оказываемых в государственных 
организациях здравоохранения». 
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Изменения и дополнения: Постановление Совета Министров 
Республики Беларусь от 19 ноября 2004 г. № 1463 (Национальный реестр 
правовых актов Республики Беларусь, 2004 г., № 188, 5/15180) текст; 
Постановление Совета Министров Республики Беларусь от 23 февраля 
2006 г. № 264 (Национальный реестр правовых актов Республики Беларусь, 




о порядке оказания платных медицинских услуг 
в государственных организациях здравоохранения (извлечение) 
 
ГЛАВА 1. ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ 
 
1. Платные медицинские услуги оказываются государственными 
организациями здравоохранения сверх установленных государственных 
минимальных социальных стандартов в области здравоохранения в 
соответствии с Законом Республики Беларусь от 18 июня 1993 г. "О 
здравоохранении" в редакции Закона Республики Беларусь от 20 июня 2008 г. 
№363-3 (Национальный реестр правовых актов Республики Беларусь, 2008 г., 
№ 159, 2/1460). 
2. Платные медицинские услуги являются дополнительными к 
гарантированному государством объему бесплатной медицинской помощи и 
оказываются государственными организациями здравоохранения, а также 
создаваемыми соответствующими государственными органами унитарными 
предприятиями в соответствии с заключенными с физическими или 
юридическими лицами (далее – заказчик) в письменной форме договорами 
возмездного оказания медицинских услуг (далее – договор), за исключением 
платных медицинских услуг, оказываемых анонимно. 
Государственные организации здравоохранения могут оказывать 
платные медицинские услуги также в специально создаваемых кабинетах, 
отделениях, функционирующих за счет внебюджетных средств. 
Платные медицинские услуги осуществляются государственными 
организациями здравоохранения, имеющими специальное разрешение 
(лицензию) на соответствующий вид деятельности. 
 
ГЛАВА 2. ПОРЯДОК ЗАКЛЮЧЕНИЯ ДОГОВОРОВ В 
ГОСУДАРСТВЕННЫХ ОРГАНИЗАЦИЯХ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ 
 
3. Лицо, желающее получить платную медицинскую услугу, 
знакомится с порядком предоставления платных медицинских услуг, 
перечнем платных медицинских услуг, их стоимостью, условиями 
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предоставления, получения и оплаты этих услуг, квалификацией 
специалистов, льготами для отдельных категорий граждан, режимом работы 
государственной организации здравоохранения, которые доводятся в виде 
стендовой, буклетной и другой информации. 
4. Физическое лицо, желающее получить платную медицинскую 
услугу, обращается в государственную организацию здравоохранения с 
заявлением в письменной форме. 
В договоре, заключаемом государственной организацией 
здравоохранения и заказчиком – физическим лицом, кроме случая, 
указанного в части первой настоящего пункта, либо заказчиком – 
юридическим лицом, определяются объем платных медицинских услуг, 
условия и сроки их получения, порядок расчетов, права, обязанности и 
ответственность сторон. 
 
ГЛАВА 3. ОБЯЗАННОСТИ ГОСУДАРСТВЕННЫХ 
ОРГАНИЗАЦИЙ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ, ОКАЗЫВАЮЩИХ 
ПЛАТНЫЕ МЕДИЦИНСКИЕ УСЛУГИ 
 
5. Государственные организации здравоохранения обязаны: 
обеспечивать соответствие оказываемых заказчику платных 
медицинских услуг требованиям, установленным законодательством; 
вести статистический учет оказываемых платных медицинских услуг и 
представлять информацию в установленные сроки в Министерство 
статистики и анализа; 
выдавать заказчику документ, подтверждающий прием наличных денег 
в соответствии с законодательством Республики Беларусь; 
обеспечивать своевременное рассмотрение претензий от заказчика;  
проводить контроль за качеством оказания платных медицинских услуг 
в пределах  должностных обязанностей ответственных лиц государственных 
организаций здравоохранения. 
 
ГЛАВА 4. ПРАВА И ОБЯЗАННОСТИ ЗАКАЗЧИКА ПЛАТНЫХ 
МЕДИЦИНСКИХ УСЛУГ 
 
6. Заказчик обязан: 
 своевременно оплатить стоимость платной медицинской услуги; 
 сообщить необходимые данные о состоянии здоровья; 
 соблюдать правила внутреннего распорядка в государственной 
организации здравоохранения; 
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 своевременно информировать государственную организацию 
здравоохранения об обстоятельствах, которые могут повлиять на исполнение 
договора; 
 выполнять иные обязанности, предусмотренные договором. 
7. Заказчик имеет право: 
 требовать предъявления специального разрешения (лицензии); 
 предъявлять требования о возмещении реального ущерба, 
причиненного неисполнением или ненадлежащим исполнением условий 
договора, возмещении ущерба в случае причинения вреда жизни или 
здоровью, компенсации за причинение морального ущерба в соответствии с 
законодательством Республики Беларусь; 
 в случае несоблюдения государственной организацией 
здравоохранения обязательства по срокам исполнения платных медицинских 
услуг по своему выбору (если другое не оговорено в договоре) дать согласие 
на новый срок оказания платных медицинских услуг или потребовать 
исполнения платной медицинской услуги другим специалистом; 
 расторгнуть договор и потребовать возмещения реального ущерба; 
 требовать выплату неустойки в порядке и размере, определяемых 
законодательством о защите прав потребителей или договором. 
  
ГЛАВА 5. ПОРЯДОК РАЗРЕШЕНИЯ СПОРОВ МЕЖДУ 
ЗАКАЗЧИКОМ И ГОСУДАРСТВЕННОЙ ОРГАНИЗАЦИЕЙ 
ЗДРАВООХРАНЕНИЯ И КОНТРОЛЬ ЗА ОРГАНИЗАЦИЕЙ И 
КАЧЕСТВОМ ВЫПОЛНЕНИЯ ПЛАТНЫХ МЕДИЦИНСКИХ УСЛУГ 
 
8. Споры между заказчиком и государственной организацией 
здравоохранения по исполнению договора разрешаются по соглашению 
сторон или в судебном порядке в соответствии с законодательством 
Республики Беларусь. 
Контроль за организацией и качеством выполнения платных 
медицинских услуг, а также правильностью взимания платы с заказчика 
осуществляют Министерство здравоохранения, органы управления 
здравоохранением местных исполнительных и распорядительных органов и 
иные государственные органы в пределах их компетенции. 
10. За невыполнение либо ненадлежащее выполнение настоящего 
Положения государственная организация здравоохранения может быть 
лишена в установленном порядке специального разрешения (лицензии) на 
соответствующие виды деятельности. 
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ГЛАВА 6. ПОРЯДОК ОПЛАТЫ ПРЕДОСТАВЛЕННЫХ 
ПЛАТНЫХ МЕДИЦИНСКИХ УСЛУГ И РАСПРЕДЕЛЕНИЯ 
ПОЛУЧЕННЫХ СРЕДСТВ 
 
11. Стоимость платных медицинских услуг, оказываемых гражданам 
Республики Беларусь, иностранным гражданам и лицам без гражданства, 
постоянно проживающим на территории Республики Беларусь, определяется 
в соответствии с законодательством Республики Беларусь. 
12. Оплата предоставленных платных медицинских услуг производится 
в учреждениях банков или в государственных организациях здравоохранения 
как наличными денежными средствами, так и в безналичном порядке. 
13. Средства, полученные государственными организациями 
здравоохранения за предоставленные платные медицинские услуги и 




платных медицинских услуг, оказываемых 
в государственных организациях здравоохранения 
 
1. Косметологические услуги. 
2. Пластическая хирургия, за исключением операций, выполняемых по 
медицинским показаниям. 
3. Нетрадиционные методы диагностики и лечения (нетрадиционная 
диагностика: акупунктурная диагностика, аурикулодиагностика, 
термопунктурная диагностика, электропунктурная диагностика, пульсовая  
диагностика, иридодиагностика); акупунктура: классическая акупунктура, 
микроиглотерапия, поверхностная иглорефлексотерапия, термопунктура, 
акупрессура и точечный массаж, криорефлексотерапия, апирефлексотерапия, 
гирудорефлексотерапия, вакуумрефлексотерапия, ультразвуковая 
рефлексотерапия, фармакопунктура, электропунктурная рефлексотерапия, 
электромагнитопунктурная рефлексотерапия, магнитопунктура, 
светопунктурная рефлексотерапия, лазеропунктура, Су-Джок-акупунктура, 
аппликационная рефлексотерапия; мануальная терапия (хиропрактика, 
остеопатия); фитотерапия и лечение другими средствами природного 
происхождения (гирудотерапия, апитерапия, гомеопатия), за исключением 
нетрадиционных методов диагностики и лечения, предоставляемых 
пациентам, не переносящим фармакотерапии и имеющим заболевания, 
протоколами лечения которых предусмотрено применение рефлексотерапии. 
4. Бальнеологические, грязеводотеплопроцедуры, спелеотерапия, 
массаж, баротерапия (гипо-и гипербарическая оксигенация), услуги солярия, 
выполняемые с оздоровительной целью. 
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5. Компьютерная электропунктурная диагностика. 
6. Коррекция зрения с помощью контактных линз. 
7. Протезирование глаз, за исключением соответствующих услуг, 
оказываемых лицам согласно законодательству Республики Беларусь 
бесплатно. 
8. Первичное добровольное психиатрическое освидетельствование на 
дому по желанию пациентов и (или) родственников. 
9. Медико-психологическая и социальная реабилитация лиц с 
синдромом отрицания пола. 
10. Семейная психотерапия.  
11. Оказание наркологической, венерологической помощи анонимно. 
12. Применение методик эмоционально-стрессовой психотерапии, 
имплантации лекарственных препаратов у наркологических больных. 
13. Избавление от табакозависимости. 
14. Постановка и извлечение внутриматочной спирали, кроме 
социальных показаний. 
15. Стерилизация хирургическая по желанию пациента. 
16. Инсеминация спермой донора, экстракорпоральное оплодотворение 
при использовании вспомогательных репродуктивных технологий. 
17. Все виды профилактических осмотров, за исключением осмотров, 
осуществляемых по медицинским показаниям, и осмотров детей, подростков, 
беременных, инвалидов, участников Великой Отечественной войны, 
участников ликвидации аварии на Чернобыльской АЭС, эвакуированных и 
проживающих на территории, загрязненной радионуклидами, безработных, 
направляемых органами государственной службы занятости на 
профессиональную подготовку и повышение квалификации, 
профилактических осмотров работников бюджетных учреждений, а также 
лиц, направляемых на санаторно-курортное лечение∗. 
18. Медицинское освидетельствование граждан для получения 
разрешения на приобретение, хранение, ношение оружия и боеприпасов; на 
допуск к управлению транспортными средствами, маломерными судами (за 
исключением инвалидов Великой Отечественной войны и приравненных к 
ним граждан с нарушением опорно-двигательного аппарата, нуждающихся в 
специальном транспорте), а также все виды медицинских 
освидетельствований (кроме психиатрических) и экспертиз, проводимых в 
организациях здравоохранения по желанию граждан. 
                                                             
∗Профилактические осмотры поступающих на работу и работающих во вредных условиях, 




19. Предоставление медико-социальной помощи в стационарах. 
20. Организация круглосуточного индивидуального ухода за 
пациентами в стационарах при отсутствии медицинских показаний. 
21. Использование в стационаре лекарственных средств, не входящих в 
перечень основных лекарственных средств. 
22. Использование по желанию пациента или родителей ребенка 
расходных материалов импортного производства при наличии и возможности 
применения таковых отечественного производства. 
23. Диагностические мероприятия (инструментальные, лабораторные), 
осуществляемые при отсутствии медицинский показаний (по желанию 
пациента). 
24. Консультации врачей-специалистов, в том числе сотрудников 
кафедр, при отсутствии медицинских показаний или без направления врача. 
25. Консультативная, диагностическая и методологическая помощь, 
оказываемая по договорам с организациями независимо от форм 
собственности, в том числе медицинское обеспечение оздоровительных, 
спортивных соревнований, массовых культурных и общественных 
мероприятий. 
26. Стоматологическая помощь, осуществляемая по желанию граждан, 
в том числе протезирование зубов, за исключением соответствующих услуг, 
оказываемых лицам, согласно законодательству Республики Беларусь 
бесплатно в соответствии с государственными минимальными социальными 
стандартами в области здравоохранения. 
27. Ортодонтическая коррекция прикуса лицам старше 18 лет. 
28. Дентальная имплантация с последующим протезированием, за 
исключением такой услуги, оказываемой детям и подросткам. 
29. Иммунизация по желанию пациента против инфекционных 
болезней, не входящих в календарь профилактических прививок, 
утверждаемый Министерством здравоохранения. 
30. Санитарно-гигиенические и микробиологические исследования, 
санитарная экспертиза, оказываемые по заявкам граждан, индивидуальных 
предпринимателей и юридических лиц. 
31. Государственная гигиеническая регламентация, регистрация 
химических и биологических веществ, материалов и изделий из них, 
продукции производственно-технического назначения, товаров для личных и 
бытовых нужд, продуктов питания по заявкам граждан, индивидуальных 
предпринимателей и юридических лиц. 
32. Организационно-методическая помощь по вопросам обеспечения 
санитарно-эпидемиологического благополучия, формирования здорового 
образа жизни населения по заявкам граждан, индивидуальных 
предпринимателей и юридических лиц.  
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33. Дезинфекционные, дезинсекционные и дератизационные работы 
(услуги) по заявкам граждан, индивидуальных предпринимателей и 
юридических лиц (кроме мероприятий в очагах инфекционных заболеваний). 
34. Исключен. 
35. Медико-генетическая консультация, за исключением консультации 
по медицинским показаниям. 
36. Эктопротезирование орбиты, ушной раковины, тотальных дефектов 
носа на имплантантах, за исключением соответствующих услуг, проводимых 
по медицинским показаниям. 
37. Медицинская реабилитация, осуществляемая по желанию граждан 
при отсутствии медицинских показаний. 
 
Основы ценообразования в здравоохранении 
(Извлечение из Закона Республики Беларусь 10 мая 1999 г. № 255-З «О 
ценообразовании») 
Изменения и дополнения: 
Закон Республики Беларусь от 31 декабря 2005 г. № 80-З 
(Национальный реестр правовых актов Республики Беларусь, 2006 г., № 6, 
2/1177) <H10500080>; 
Закон Республики Беларусь от 5 января 2008 г. № 317-З (Национальный 
реестр правовых актов Республики Беларусь, 2008 г., № 14, 2/1414) 
<H10800317>; 
Закон Республики Беларусь от 15 июля 2008 г. № 397-З (Национальный 
реестр правовых актов Республики Беларусь, 2008 г., № 175, 2/1494) 
<H10800397>; 
Закон Республики Беларусь  от 31 декабря 2009 г. № 114-З 






Статья 1. Сфера действия настоящего Закона 
Настоящий Закон устанавливает правовые основы государственной 
политики в области ценообразования в Республике Беларусь, сферу 
применения свободного и регулируемого ценообразования, полномочия 
государственных органов, осуществляющих регулирование ценообразования 




Статья 2. Законодательство Республики Беларусь о 
ценообразовании 
Законодательство Республики Беларусь о ценообразовании состоит из 
настоящего Закона и иных актов законодательства. 
Статья 3. Основные понятия и их определения. 
Для целей настоящего Закона применяются следующие основные 
понятия и их определения: 
цена – денежное выражение стоимости единицы товара; 
тариф – денежное выражение стоимости единицы работы, услуги; 
ценообразование – процесс по установлению, регулированию цен 
(тарифов) и контролю за применением установленного законодательством 
порядка ценообразования юридическими лицами, индивидуальными 
предпринимателями, осуществляющими свою деятельность без образования 
юридического лица, и другими субъектами ценообразования; 
свободная цена (тариф) – цена (тариф), складывающаяся под 
воздействием спроса и предложения в условиях свободной конкуренции; 
регулирование ценообразования – воздействие на процессы 
установления и применения цен (тарифов) со стороны государственных 
органов путем принятия законодательных, административных, бюджетно-
финансовых и других мер с целью стабилизации и стимулирования развития 
экономики республики. Оно реализуется на основе форм прямого 
(административного) и косвенного (через воздействие на ценообразующие 
факторы путем проведения мероприятий в области денежно-кредитной, 
налоговой, тарифной политики) регулирования; 
регулируемая цена (тариф) – цена (тариф), устанавливаемая 
соответствующими государственными органами, осуществляющими 
регулирование ценообразования, или определяемая субъектом 
ценообразования (юридическим лицом, предпринимателем) с учетом 
установленных этими органами определенных ограничений. При этом 
регулируемая цена (тариф) может иметь фиксированную или предельную 
величину; 
фиксированная цена (тариф) – регулируемая цена (тариф), 
устанавливаемая субъектом ценообразования в твердо выраженной денежной 
величине; 
предельная цена (тариф) – регулируемая цена (тариф), величина 
которой ограничена верхним и (или) нижним пределами; 
предельная торговая надбавка (скидка) – ограничение к 
регулируемой цене, устанавливаемое государственными органами, 
осуществляющими регулирование ценообразования в сфере обращения; 
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предельный норматив рентабельности – устанавливаемый 
предельный показатель отношения прибыли к затратам, выраженный в 
процентах; 
декларирование цен (тарифов) – регистрация цен (тарифов) 
юридическими лицами, занимающими доминирующее положение на 
товарных рынках республики, в соответствующих государственных органах, 
осуществляющих регулирование ценообразования. 
Статья 4. Субъекты ценообразования. 
Субъектами ценообразования в Республике Беларусь могут выступать: 
 юридические лица и предприниматели; 
 республиканские органы государственного управления; 
 областные и Минский городской исполнительные и 
распорядительные органы. 
Статья 5. Основные принципы ценообразования. 
Основными принципами ценообразования являются: 
 определение основ государственной политики в области 
ценообразования; 
 сочетание свободных и регулируемых цен (тарифов); 
 разграничение полномочий субъектов ценообразования по 
установлению и регулированию цен (тарифов); 
 установление регулируемых цен (тарифов) на товары (работы, 
услуги) на уровне, обеспечивающем субъектам хозяйствования покрытие 
экономически обоснованных затрат и получение достаточной для 
расширенного воспроизводства прибыли с учетом субсидий и других мер 
государственной поддержки; 
 государственный контроль за соблюдением действующего 




ценообразования в Республике Беларусь (Извлечение из Постановления 




Государственную политику в области ценообразования в соответствии 
со статьей 84 Конституции Республики Беларусь определяет Президент 
Республики Беларусь. Реализация государственной политики в области 
ценообразования в соответствии с законодательством осуществляется 
Советом Министров Республики Беларусь, Министерством экономики, 
министерствами, другими республиканскими органами государственного 
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управления и иными государственными организациями, подчиненными 
Правительству Республики Беларусь, Национальным банком, 
облисполкомами и Минским горисполкомом. Координация деятельности 
республиканских органов государственного управления по вопросам 
ценообразования и решение наиболее актуальных проблем в области 
ценообразования реализуется через Комиссию по вопросам государственного 
регулирования ценообразования при Совете Министров Республики 
Беларусь. 
Правовые основы ценообразования определены Законами Республики 
Беларусь от 10 мая 1999 года «О ценообразовании» (Национальный реестр 
правовых актов Республики Беларусь, 1999 г., № 37, 2/30), от 10 декабря 1992 
года «О противодействии монополистической деятельности и развитии 
конкуренции» (Ведамасцi Вярхоўнага Савета Рэспублiкi Беларусь, 1992 г., № 
36, ст. 569), от 16 декабря 2002 года «О естественных монополиях» 
(Национальный реестр правовых актов Республики Беларусь, 2003 г., № 1, 
2/911), Указом Президента Республики Беларусь от 19 мая 1999 г. № 285 «О 
некоторых мерах по стабилизации цен (тарифов) в Республике Беларусь» 
(Национальный реестр правовых актов Республики Беларусь, 1999 г., № 40, 
1/371), Постановлениями Совета Министров Республики Беларусь, 
нормативными правовыми актами Министерства экономики, других 
министерств, местных исполнительных и распорядительных органов. 
 
2. ОСНОВНЫЕ НАПРАВЛЕНИЯ СОВЕРШЕНСТВОВАНИЯ 
ЦЕНООБРАЗОВАНИЯ 
 
Совершенствование ценообразования в республике направлено на 
создание системы цен и условий, стимулирующих динамичное развитие 
экономики, реализацию приоритетов государственной экономической 
политики, эффективное использование трудовых, материальных и 
финансовых ресурсов, повышение конкурентоспособности продукции (работ, 
услуг), и рост жизненного уровня населения. 
Совершенствование ценообразования будет осуществляться по 
следующим основным направлениям: 
совершенствование механизмов ценового регулирования, 
обеспечивающих эффективную работу реального сектора экономики, 
преодоление метода ценообразования, основанного на затратах, усиление 
влияния цен на повышение эффективности производства и снижение 
себестоимости продукции (работ, услуг) для обеспечения в сочетании с 
другими мерами выполнения целевых показателей, предусмотренных 
прогнозными и программными документами социально-экономического 
развития республики;  
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3. ОСНОВНЫЕ ПОДХОДЫ И МЕХАНИЗМЫ, НАПРАВЛЕННЫЕ НА 
ПОВЫШЕНИЕ ЭФФЕКТИВНОСТИ ЦЕНООБРАЗОВАНИЯ 
 
3.1. Структура органов ценообразования, их права и полномочия. 
Государственное регулирование и контроль за ценообразованием в 
республике осуществляют – Совет Министров Республики Беларусь, 
Министерство экономики, другие республиканские органы государственного 
управления и иные государственные организации, подчиненные 
Правительству Республики Беларусь, Национальный банк, на которые 
Президентом Республики Беларусь возложены функции регулирования и 
контроля за ценообразованием, облисполкомы и Минский горисполком. 
Совет Министров Республики Беларусь осуществляет регулирование 
цен и тарифов на важнейшие социально значимые услуги для населения и 
товары, имеющие стратегическое значение для страны. 
Министерство экономики в пределах предоставленных ему 
полномочий осуществляет формирование основ государственной политики в 
области ценообразования и обеспечивает ее реализацию; определяет формы и 
способы государственного ценового регулирования, порядок установления и 
применения цен (тарифов); осуществляет методическое руководство 
ценообразованием и координацию работы других органов управления в 
области ценообразования, что обеспечивает единство ценовой политики на 
всей территории республики; осуществляет регулирование цен (тарифов) и 
государственный контроль за соблюдением ценового и антимонопольного 
законодательства; принимает решения о наложении административных 
взысканий за нарушение антимонопольного и ценового законодательства. 
Другие республиканские органы государственного управления 
осуществляют регулирование цен (тарифов) и контроль за соблюдением 
установленного порядка ценообразования в соответствующих отраслях 
экономики. 
Облисполкомы и Минский горисполком обеспечивают реализацию 
государственной политики в области ценообразования, осуществляют 
регулирование цен и контроль за применением установленного порядка 
ценообразования в пределах административно-территориальных единиц.  
 
4. ОСОБЕННОСТИ РЕГУЛИРОВАНИЯ ЦЕН НА ПРОДУКЦИЮ 
ОТДЕЛЬНЫХ ОТРАСЛЕЙ 
 
4.6. Отрасли социальной сферы и лекарственные препараты. 
На этапе перехода к рыночным отношениям государство берет на себя 
функции стимулирования развития отраслей социальной сферы, которая 
финансируется главным образом за счет средств бюджета. Главная задача 
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состоит в том, чтобы обеспечить доступ для всех слоев населения к 
гарантированному уровню потребления услуг образования, физической 
культуры и охраны здоровья, культуры и искусства, кинематографии. 
Вместе с тем по мере роста доходов населения должно расширяться 
предоставление услуг отраслей социальной сферы на платной основе. 
Развитие платности этих услуг должно быть рассчитано на семьи с высоким 
среднедушевым денежным доходом, а также сочетаться с ростом реальных 
доходов населения. С учетом принятых социальных стандартов услуг в сфере 
образования и здравоохранения система ценообразования в этих отраслях 
должна быть построена таким образом, чтобы данные стандарты были 
доступны в полном объеме и малообеспеченным слоям населения. 
В целях недопущения необоснованного роста цен на лекарственные 
средства и усиления государственного контроля за их уровнем, 
регулирование цен на лекарственные средства осуществляется как в сфере 
производства, так и в сфере обращения. Отпускные цены на лекарственные 
средства отечественного производства регулируются Министерством 
экономики по перечню, определяемому Правительством, путем утверждения 
фиксированных цен, которые должны применяться организациями-
производителями для расчета со всеми потребителями республики. 
Отпускные цены на лекарственные средства, реализуемые за пределы 
республики, формируются предприятиями-изготовителями с учетом 
конъюнктуры рынка. Регулирование цен на лекарственные средства в сфере 
обращения (оптовом и розничном звеньях) осуществляется путем 
установления предельного уровня оптовых и торговых надбавок. 
Действующий порядок регулирования цен на лекарственные средства в 
сферах производства и обращения создает субъектам хозяйствования условия 
для нормальной хозрасчетной деятельности и позволяет обеспечить 
потребность республики в лекарственных средствах, не допуская при этом 
необоснованного роста цен. 
Упорядочение отпускных цен на лекарственные средства будет 
направлено на стабилизацию работы отечественных организаций 
фармацевтической промышленности, стимулирование расширения ими 
ассортимента выпускаемых лекарственных средств, включая производство 
импортозамещающих препаратов. Снижение цен на лекарственные средства 
и обеспечение их доступности для населения будет достигаться путем 
поэтапного снижения торговых и оптовых надбавок. 
 
Особенности формирования тарифов на 
платные медицинские услуги 
Платные медицинские услуги являются дополнительными к 
гарантированному государством объему бесплатной медицинской помощи и 
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оказываются гражданам Республики Беларусь государственными 
организациями здравоохранения на основании письменных договоров 
возмездного оказания медицинских услуг, за исключением платных 
медицинских услуг, оказываемых анонимно. 
Порядок оказания платных медицинских услуг определен Положением 
о порядке оказания платных медицинских услуг гражданам Республики 
Беларусь государственными организациями здравоохранения, утвержденным 
Постановлением Совета Министров Республики Беларусь от 10 февраля   
2009 г. № 182 «Об оказании платных медицинских услуг государственными 
учреждениями здравоохранения» (с изменениями и дополнениями). 
Регулирование тарифов на платные медицинские услуги в соответствии 
с Указом Президента Республики Беларусь от 19 мая 1999 г. № 285 «О 
некоторых мерах по стабилизации цен (тарифов) Республике Беларусь» (с 
изменениями и дополнениями; далее – Указ № 285) осуществляется 
Министерством здравоохранения Республики Беларусь по согласованию с 
Министерством экономики Республики Беларусь. 
В соответствии с Указом № 285 Министерством здравоохранения 
Республики Беларусь постановлением от 22 декабря 2003 г. № 51 утверждена 
Инструкция о порядке формирования и применения тарифов на платные 
медицинские услуги (с изменениями и дополнениями; далее – Инструкция   
№ 51). 
Регулирование тарифов на платные медицинские услуги, 
оказываемые юридическими лицами и индивидуальными 
предпринимателями, осуществляется путем утверждения Министерством 
здравоохранения Республики Беларусь по согласованию с Министерством 
экономики Республики Беларусь их максимального предельного уровня, за 
исключением тарифов  на стоматологические услуги, оказываемые 
организациями, финансируемыми из бюджета (бюджетными организациями). 
Регулирование тарифов на стоматологические услуги, оказываемые 
организациями, финансируемыми из бюджета (бюджетными организациями), 
осуществляется путем утверждения их фиксированного уровня 
Министерством здравоохранения Республики Беларусь по согласованию с 
Министерством экономики Республики Беларусь. 
Фиксированные тарифы прейскуранта на стоматологические услуги, 
утвержденные в установленном порядке, вправе также применять 
юридические лица, не финансируемые из бюджета, и индивидуальные 
предприниматели. 
Юридические лица и индивидуальные предприниматели в рамках 
утвержденного Министерством здравоохранения Республики Беларусь 
максимального предельного уровня тарифов самостоятельно формируют, 
утверждают и регистрируют фиксированный уровень тарифов на 
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оказываемые ими платные медицинские услуги в порядке установленном 
Инструкцией № 51. 
Необходимо отметить, что установленный предельный уровень 
тарифов применяется при оказании платных медицинских услуг гражданам 
Республики Беларусь. При оказании медицинских услуг иностранным 
гражданам следует учитывать, что максимальный предельный уровень 
тарифов на платные медицинские услуги, оказываемые иностранным 
гражданам, Министерством здравоохранения Республики Беларусь не 
утверждается. 
Тарифы на платные медицинские услуги, оказываемые данной 
категории граждан, самостоятельно формируются юридическими лицами и 
индивидуальными предпринимателями без ограничения рентабельности, 
утверждаются их руководителями и регистрируются в установленном 
порядке. 
В соответствии с Инструкцией № 51 тарифы на платные медицинские 
услуги формируются на основе плановой себестоимости, всех видов 
установленных законодательством налогов и неналоговых платежей, 
прибыли, с учетом качества услуг и конъюнктуры рынка. 
Тарифы на платные медицинские услуги формируются юридическими 
лицами и индивидуальными предпринимателями без учета стоимости 
применяемых лекарственных средств, изделий медицинского назначения и 
других материалов. 
Стоимость применяемых лекарственных средств, изделий 
медицинского назначения и других материалов включается в тариф на услугу 
или дополнительно оплачивается заказчиком по розничным ценам, 
сформированным в соответствии с Указом Президента Республики Беларусь 
от 11 августа 2005 г. № 366 «О формировании цен на лекарственные средства, 
изделия медицинского назначения и медицинскую технику» (с изменениями 
и дополнениями; далее – Указ № 366) и нормами их расхода, утвержденными 
Министерством здравоохранения Республики Беларусь. 
Согласно п. 1.4 Указа № 366 при формировании розничных цен на 
медицинские товары к цене, сформированной в соответствии с подп. 1.1 и 1.2 
Указа № 366, добавляется торговая надбавка, размер которой не должен 
превышать установленного предельного уровня, определяемого исходя из 
отпускной цены организации-изготовителя Республики Беларусь или 
расчетной отпускной цены, пересчитанной в доллары США, за единицу 
медицинского товара. 
При формировании розничных цен на лекарственные средства следует 
учитывать, что в соответствии с нормами, изложенными в Указе № 366, 
торговые надбавки не включают в себя оптовые надбавки, поэтому 
розничные цены на медицинские товары отечественного производства 
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формируются путем сложения отпускной цены предприятия-изготовителя, 
оплаченной оптовой надбавки (при приобретении товара у посредника) и 
торговой надбавки. В случае реализации лекарственных средств, 
приобретенных непосредственно у организации-изготовителя, розничные 
цены на них формируются путем сложения отпускной цены и взимаемой 
торговой надбавки, определенной в соответствии с Указом № 366. 
Формирование розничных цен на лекарственные средства, ввезенные 
на таможенную территорию Республики Беларусь, осуществляется путем 
сложения расчетной отпускной цены, предельной торговой надбавки и 
оптовой надбавки. 
Размер взимаемой торговой надбавки определяется путем условного 
пересчета отпускной (расчетной отпускной) цены в долларовый эквивалент 
по курсу Национального банка Республики Беларусь на дату формирования 
цен. 
Предельные торговые надбавки на лекарственные средства 









Беларусь или расчетная 
отпускная цена за единицу 
товара, долл. США 
Оптовая надбавка к 
отпускной цене организации-
изготовителя Республики 
Беларусь или расчетной 
отпускной цене, % 
Торговая надбавка к 
отпускной цене организации-
изготовителя Республики 
Беларусь или расчетной 
отпускной цене, % 
До 5 включительно 11 30 
Свыше 5 до 10 включительно 10 25 
Свыше 10 до 15 включительно 9 21 
Свыше 15 до 30 включительно 8 17 
Свыше 30 до 50 включительно 7 13 
Свыше 50 до 100 включительно 4 6 
Свыше 100  2 2 
 
Реализация лекарственных средств и изделий медицинского 
назначения, остаточный срок годности которых составляет менее половины 
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основного срока годности, может осуществляться ниже расчетной отпускной 
или отпускной цены организации-изготовителя Республики Беларусь. 
Приведем пример формирования розничной цены. 
Пример, 
Согласно товарно-транспортной накладной на поставку лекарственных 
средств расчетная отпускная цена составляет 46 100 руб. за единицу товара. 
Размер оптовой надбавки – 8 %. Официальный курс доллара США, 
установленный Национальным банком Республики Беларусь, на дату 
формирования цены составил 2 850 руб. за 1 доллар США. 
Произведем условный пересчет расчетной отпускной цены в доллары 
США. 
46 100 / 2 850 = 16,1 долл. США. 
Согласно приложению 1 к Указу № 366 при расчетной отпускной цене 
за единицу товара от 15 до 30 долл. США включительно предельная торговая 
надбавка составляет 17 %. 
Розничная цена на данные лекарственные средства будет сформирована 
следующим образом: 
46 100 + (46 100 x 8 / 100) + (46 100 x 17 / 100) = 57 625 руб. 
Согласно Инструкции о порядке формирования и применения цен и 
тарифов, утвержденной постановлением Министерства экономики 
Республики Беларусь от 10 сентября 2008 г. № 183 (с изменениями и 
дополнениями), розничная цена округляется за соответствующую единицу 
измерения (штуку, десяток, метр и т.п.), на которую устанавливается цена. 
Розничные цены и тарифы округляются до 10 руб. Значения в сумме до 5 руб. 
отбрасываются, 5 руб. и выше округляются до 10 руб. Таким образом, 
розничная цена с учетом округления составит 57 630 руб. 
Стоимость других материалов, используемых при оказании 
медицинских услуг, включается в цену услуги или дополнительно 
оплачивается заказчиками по ценам их приобретения с добавлением 
фактических затрат по их приобретению. 
Расчет стоимости применяемых при оказании платной медицинской 
услуги, лекарственных средств, изделий медицинского назначения и других 
материалов производится по формуле:  
 
См = Нм  x Цм, 
 
где: 
См – стоимость применяемых лекарственных средств, изделий 
медицинского назначения и других материалов; 
Нм – норма расхода применяемых лекарственных средств, изделий 
медицинского назначения и других материалов на одну услугу; 
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Цм – цена одной единицы применяемых лекарственных средств, 
изделий медицинского назначения и других материалов. 
Основная заработная плата включается в себестоимость исходя из 
общей суммы основной заработной платы по каждому специалисту, 
участвующему в оказании услуг. 
Размер отчислений в Фонд социальной защиты населения 
Министерства труда и социальной защиты Республики Беларусь в 
соответствии с Законом Республики Беларусь от 29 февраля 1996 г. № 138 – 
XIII «Об обязательных страховых взносах в Фонд социальной защиты 
населения Министерства труда и социальной защиты населения Республики 
Беларусь» (с изменениями и дополнениями) составляет 34 %. Отчисления в 
Фонд социальной защиты населения Министерства труда и социальной 
защиты Республики Беларусь рассчитываются по следующей формуле: 
 
Офсзн = ОЗП  x Рфсзн / 100 %, 
 
где: 
Офсзн – сумма отчислений в Фонд социальной защиты населения 
Министерства труда и социальной защиты Республики Беларусь, включаемая 
в себестоимость платной медицинской услуги; 
ОЗП – сумма основной и дополнительной заработной платы; 
Рфсзн – размер отчислений в Фонд социальной защиты населения 
Министерства труда и социальной защиты Республики Беларусь, 
установленный действующим законодательством. 
Накладные расходы включаются в тариф на услуги исходя из уровня 
накладных расходов по отношению к основной заработной плате за 
соответствующий период, принятый в организации (месяц, квартал и т.д.). 
Пример расчета уровня накладных расходов приведен в табл. 2. 
 
Таблица 2 
Расчет уровня накладных расходов по отношению к заработной 
плате 
№ 
п/п Наименование статей затрат 
Всего расходов 
(тыс. руб.) 
1 Заработная плата управленческого и вспомогательного персонала 11 000 
2 Начисление на оплату труда (к п. 1.): 3 762 
2.1. 
отчисления в Фонд социальной защиты населения Министерства труда и 




страховой взнос по обязательному страхованию от несчастных случаев на 
производстве и профессиональных заболеваний 
22 
3 Аренда зданий, сооружений и оборудования 600 
4 
Эксплуатационные расходы по содержанию зданий, сооружений, 
оборудования и т.п. 
800 
5 Оплата коммунальных услуг 900 
  в том числе:   
5.1. за потребление тепловой энергии 600 
5.2. за потребление электрической энергии 200 
5.3. прочие коммунальные расходы 100 
6 
Плата сторонним организациям за обеспечение противопожарной и 
сторожевой охраны 
150 
7 Оплата услуг связи 80 
8 Плата за кредиты и услуги банка 40 
9 Амортизация зданий, сооружений 1 600 
10 Оплата консультативных и информационных услуг 100 
11 
Приобретение канцелярских принадлежностей, материалов и предметов 
для текущих и хозяйственных нужд 
300 
12 Плата за ремонт и техническое обслуживание медицинского оборудования 130 
13 
Плата за ремонт и техническое обслуживание сантехнического 
оборудования 
110 
14 Оплата текущего ремонта зданий, сооружений 1 100 
15 Командировочные расходы 300 
16 Транспортные расходы 700 
17 Прочие расходы 600 
18 Итого: 22 272 
19 Основная заработная плата за соответствующий период 32 670 
20 Процент накладных расходов (стр. 18 / стр. 196 x 100) 68,2 
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Предельный норматив рентабельности при формировании тарифов на 
платные медицинские услуги составляет не более 30 %. 
Сумма прибыли, включаемая в плановую калькуляцию, определяется 
по формуле: 
 
П =С x Р / 100 %, 
 
где:  
П – сумма прибыли включаемая в стоимость услуги; 
С – себестоимость услуги за вычетом стоимости материалов; 
Р – рентабельность. 
В себестоимость услуги включаются основная и дополнительная 
заработная плата, начисления на оплату труда, страховые взносы по 
обязательному страхованию от несчастных случаев на производстве и 
профессиональных заболеваний, накладные расходы, амортизация 
используемого оборудования, прочие расходы. При определении суммы 
прибыли, включаемой в плановую калькуляцию, стоимость применяемых 
лекарственных средств, изделий медицинского назначения и других 
материалов не учитывается. 
В стоимость услуг в обязательном порядке включаются налоги, 
уплачиваемые из выручки. 
В то же время необходимо учитывать, что Указом Президента 
Республики Беларусь от 26 апреля 2010 г. № 198 «Об освобождении от налога 
на добавленную стоимость оборотов по реализации отдельных медицинских 
услуг» утвержден перечень медицинских услуг (за исключением 
косметологических услуг не лечебного характера), обороты по реализации 




 медицинских услуг (за исключением косметологических услуг не 
лечебного характера), обороты по реализации которых на территории 
Республики Беларусь освобождаются от НДС 
 
1. Диагностические услуги: 
 лабораторная диагностика – общеклинические (неинвазивные) и 
биохимические методы исследования, микробиологическая, 
гематологическая, генетическая, иммунологическая, цитологическая, 
клинико-морфологическая (гистологическая), паразитологическая, ВИЧ-
диагностика; 
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 лучевая диагностика – рентгенологическая, радионуклидная, 
компьютерная томография, магнитно-резонансная томография, 
ультразвуковая, тепловидение, патолого-анатомическая, функциональная, 
эндоскопическая. 
2. Специализированные медицинские услуги в области: 
 акушерства, аллергологии и иммунологии, анестезиологии, 
вакцинации, венерологии, гастроэнтерологии, гематологии, генетики, 
гинекологии, дерматологии, диетологии, инфекционных болезней, 
кардиологии, комбустиологии, лечебной физкультуры, лучевой терапии, 
массажа, наркологии, неврологии, нефрологии, ортопедии, офтальмологии, 
проктологии и профпатологии; 
 онкологии, в том числе маммологии и онкогематологии; 
 оториноларингологии, в том числе сурдологии; 
 педиатрии, в том числе неонатологии; 
 протезирования (молочной железы, глазного, ушного, суставов, 
конечностей и фрагментов конечностей); 
 психиатрии, психотерапии, пульмонологии, радиологии, 
реабилитологии, реаниматологии и ревматологии; 
 стоматологии (терапевтические, хирургические, ортодонтические, 
ортопедические, зуботехнические); 
 терапии, токсикологии, травматологии, трансплантации органов и 
(или) тканей, физиотерапии и фтизиатрии; 
 урологии, в том числе андрологии; 
 хирургии, в том числе ангиохирургии, детской, кардиохирургии, 
рентгеноэндоваскулярной, торакальной, челюстно-лицевой, 
эндоскопической, нейрохирургии, офтальмологии хирургической, в том 
числе микрохирургии, пластической хирургии, выполняемой по медицинским 
показаниями (хирургические вмешательства при посттравматической 
деформации, врожденных дефектах, гигантомастии); 
 экстракорпоральных методов лечения, в том числе диализа, 
гемосорбции, плазмофереза; 
 эндокринологии. 
3. Нетрадиционные медицинские услуги – апитерапия, гирудотерапия, 
гомеопатия, иридодиагностика, рефлексотерапия, мануальная терапия, 
фитотерапия; 
лечение и диагностика другими средствами природного 
происхождения. 
4. Услуги медико-социальной помощи по уходу за пациентами. 
5. Услуги первичной медицинской помощи. 
6. Услуги скорой (неотложной) медицинской помощи. 
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7. Услуги по заготовке органов и (или) тканей – забор органов и (или) 
тканей, организация донорства крови, заготовка, переработка, хранение 
крови, ее компонентов и препаратов из донорской крови. 
Регистрация тарифов на платные медицинские услуги, оказываемые 
юридическими лицами и индивидуальными предпринимателями, включая 
юридических лиц, применяющих упрощенную систему налогообложения и 
ведущих учет в книге учета доходов и расходов организаций, и 
индивидуальных предпринимателей, применяющих упрощенную систему 
налогообложения, индивидуальных предпринимателей, уплачивающих 
единый налог с индивидуальных предпринимателей и иных физических лиц 
или применяющих упрощенную систему налогообложения, осуществляется 
Министерством здравоохранения Республики Беларусь в порядке, 
установленном постановлением Совета Министров Республики Беларусь от 
25 марта 2009 г. № 353 «О порядке регистрации отпускных цен (тарифов)». 
Регистрации подлежат тарифы на новые виды платных медицинских 
услуг, оказываемые юридическими лицами и индивидуальными 
предпринимателями, а также при экономически обоснованном увеличении 
ими тарифов выше предельных индексов изменения отпускных цен 
(тарифов), установленных Советом Министров Республики Беларусь. 
Тарифы на новые виды платных медицинских услуг регистрируются 
Министерством здравоохранения Республики Беларусь в установленном 
порядке сроком на 9 месяцев. 
Не позднее чем за три месяца до окончания срока действия тарифов 
юридические лица и индивидуальные предприниматели представляют в 
Министерство здравоохранения Республики Беларусь справку – обоснование 
необходимости дополнения соответствующего прейскуранта на платные 
медицинские услуги новым видом услуг (несколькими услугами) и 
экономическое обоснование проектируемого уровня тарифа (тарифов). 
Для регистрации тарифов юридические лица и индивидуальные 
предприниматели направляют в Министерство здравоохранения Республики 
Беларусь уведомление об уровне сформированных тарифов по Формам 
согласно приложениям 9 и 10 на бумажных (в двух экземплярах) и 
электронных носителях с приложением документов, указанных в п. 12 и 13 
Инструкции № 51, обоснование необходимости регистрации тарифов. 
Применять тарифы на платные медицинские услуги юридические лица 
и индивидуальные предприниматели могут после регистрации их в 
Министерстве здравоохранения Республики Беларусь. 
Регистрация тарифов на платные медицинские услуги оформляется 
путем проставления разрешительной записи «Применять тарифы разрешено» 
на уведомлении об уровне сформированных тарифов на платные 
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медицинские услуги и заверяется подписью Министра здравоохранения 
Республики Беларусь и гербовой печатью. 
Пример формирования тарифов на лабораторную диагностическую 
услугу «Определение групп крови по системе АВ 0 с использованием 
стандартных сывороток или перекрестным способом» с учетом норм и 
нормативов, установленных постановлением Министерства здравоохранения 
Республики Беларусь 28 ноября 2007 г. № 131 «Об утверждении единых норм 
и нормативов материальных и трудовых затрат (времени, расхода основных и 
вспомогательных материалов) на платные медицинские услуги по 
лабораторной диагностике, оказываемые юридическими лицами всех форм 
собственности и индивидуальными предпринимателями в установленном 
порядке», представлен в табл. 3. 
 
Таблица 3 




п/п Наименования статей затрат Сумма (руб.) 
1 Основная заработная плата 642 
2 Дополнительная заработная плата (20 % от основной) 128 
3 Начисления на оплату труда: 264 
  
отчисления в Фонд социальной защиты населения Министерства труда и 
социальной защиты Республики Беларусь 
262 
  
страховой взнос по обязательному страхованию от несчастных случаев на 
производстве и профессиональных заболеваний (0,2 %) 
2 
4 Накладные расходы 437 
5 Амортизация медицинского оборудования   
6 Прочие расходы  
7 Себестоимость услуги 1 471 
8 Рентабельность к себестоимости, % 15 
9 Прибыль 221 
10 Итого: 1 692 
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11 Тариф без НДС 1 692 
12 Тариф с учетом округления 1 690 
 
IX. ПРАКТИЧЕСКАЯ РАБОТА 
Формулы для расчета основных показателей для определения расходов 
организаций здравоохранения. 
9.1. Расчет потребности в госпитализации; 
Расчет потребности в госпитализации производится по каждому 











У – количество пролеченных пациентов (уровень госпитализации) в 
расчете на 1000 жителей; 
у1 – количество пациентов, фактически пролеченных за отчетный 
(анализируемый) период; 
у2 – количество пациентов, которые нуждались в госпитализации, но 
не были госпитализированы по различным причинам; 
Н – численность населения, прикрепленного к обслуживанию 
больничной организацией, для которого определяется потребность. 
9.2. Расчет потребности в количестве коек;  
Потребность в количестве коек рассчитывается по каждому 









К – потребность в количестве коек; 
Н – численность населения, прикрепленного к обслуживанию 
больничной организацией; 
У – количество пролеченных пациентов (уровень госпитализации) в 
расчете на 1000 жителей; 
Р – средняя длительность (количество дней) лечения пациента; 
Д – планируемое количество дней занятости койки в году. 
9.3. Расчет количества койко-дней;  
Количество койко-дней по каждому структурному подразделению на 
планируемый год определяется исходя из планируемого количества 
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К – количество койко-дней; 
У – количество пролеченных пациентов (уровень госпитализации) в 
расчете на 1000 жителей; 
Н – численность населения, закрепленного к обслуживанию 
больничной организации; 
Р – средняя длительность (количество дней) лечения пациента. 
 
X. МЕТОДИКА ВЫПОЛНЕНИЯ ПРАКТИЧЕСКОГО ЗАДАНИЯ 
Практические навыки, предусмотренные темой занятия, заключаются в 
решении ситуационных задач, которые отражают реальные процессы, 
возникающие вследствие экономической деятельности медицинских 
организаций. Практическая работа выполняется самостоятельно под 
контролем преподавателя. При необходимости преподаватель оказывает 
консультативную помощь. 
 
XI. УИРС.  
Образцы выполнения типовых заданий. 
Типовая задача 1. 
Рассчитать потребность в госпитализации, если: количество 
фактически пролеченных пациентов (У1) составило 29 700 чел., нуждавшихся 
в госпитализации, но не госпитализированных (У2) – 1 812 чел., численность 














Типовая задача 2. 
Рассчитать потребность в количестве коек (К), если численность 
населения (Н) 100 000 чел., уровень госпитализации (У) – чел., средняя 
длительность лечения пациента (количестве дней) (Р) – 12, планируемое 



















Типовая задача 3. 
Рассчитать количество койко-дней (К) на планируемый год, если 
количество пролеченных пациентов (уровень госпитализации) (У) составило 
29 700 чел., численность населения (Н) – 100 000 чел., средняя длительность 

















Типовая задача 4.  
На основании приведенных ниже исходных данных типового задания 
рассчитайте расходы на продукты питания (элемент расходов 1100304) в 
отделениях больницы, если: 
1.Коечный фонд –  485 коек: 
по профилям: 
 отделение терапии – 75 коек; 
 отделение хирургии № 1 – 75 коек; 
 отделение хирургии № 2 – 75 коек; 
 отделение проктологии – 60 коек; 
 отделение гинекологии – 50 коек; 
 отделение кардиологии – 50 коек; 
 отделение гастроэнтерологии – 50 коек; 
 отделение пульмонологии – 50 коек. 
Расходы (затраты) на питание пациентов исчисляются исходя из 
количества койко-дней по каждому структурному подразделению и 
расчетной денежной нормы расхода на питание одного пациента в день, 
исчисленной по ценам, действующим в регионе, где расположена больничная 
организация, и включаются в нормативную, плановую себестоимость 
медицинской помощи. 
2. Расчетные денежные нормы расхода на питание одного пациента 
в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 4 019 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 955 рублей; 
 отделение гинекологии – 4 000 рублей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 





1. Методика расчета расходов на питание пациентов: 
1.1 Рассчитываем количество койко-дней по отделениям и по 
больнице: 
 отделение терапии -  75 коек х 340 дней = 25 500 койко-дней; 
 отделение хирургии № 1 -  75 коек х 340 дней =25 500 койко-дней; 
 отделение хирургии № 2 – 75 коек х 340 дней =  25 500 койко-
дней; 
 отделение проктологии – 60 коек х 340 дней = 20 400 койко-дней; 
 отделение гинекологии – 50 коек х 340 дней = 17 000 койко-дней; 
 отделение кардиологии – 50 коек х 340 дней = 17 000 койко-дней; 
 отделение гастроэнтерологии – 50 коек х 340 дней =17 000 койко-
дней; 
 отделение пульмонологии – 50 коек х 340 дней = 17 000 койко-
дней. 
Всего по больнице – 164 900 койко-дней. 
1.2. Рассчитываем затраты на питание пациентов: 
 отделение терапии – 25 500 койко-дней х 3 955 рублей = 100 852 
500 рублей; 
 отделение хирургии № 1 – 25 500 койко-дней х 4 019 рублей = 102 
484 500 рублей; 
 -отделение хирургии № 2 – 25 500 койко-дней х 4 019 рублей = 102 
484 500 рублей; 
 -отделение проктологии – 20 400 койко-дней х 4 019 рублей = 102 
484 500 рублей; 
 -отделение гинекологии – 17 000 койко-дней х 4 000 рублей = 68 
000 000  рублей; 
 -отделение кардиологии – 17 000 койко-дней х 4 005 рублей = 68 
085 000 рублей; 
 -отделение гастроэнтерологии – 17 000 койко-дней х 3 955 рублей 
= 67 235 000 рублей;  
 -отделение пульмонологии – 17 000 койко-дней х 4 055 рублей = 
68 935 000 рублей. 
Всего по больнице – 680 561 000 рублей. 
2. На основании приведенных ниже исходных данных рассчитайте 
расходы на медикаменты и перевязочные средства (элемент расходов 
1100302) в отделениях больницы, если: 
2.1. Коечный фонд –  485 коек: 
по профилям: 
 отделение терапии – 75 коек; 
 отделение хирургии № 1 – 75 коек; 
 отделение хирургии № 2 – 75 коек; 
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 отделение проктологии – 60 коек; 
 отделение гинекологии – 50 коек; 
 отделение кардиологии – 50 коек; 
 отделение гастроэнтерологии – 50 коек; 
 отделение пульмонологии – 50 коек.  
Затраты на лекарственные и перевязочные средства, включаемые в 
нормативную и плановую себестоимость медицинской помощи, исчисляются 
на основании среднего расхода на один койко-день, фактически 
сложившегося за прошлые годы в количественном выражении, и количества 
койко-дней, предусмотренных на планируемый год по каждому структурному 
подразделению. 
2.2 Расчетные денежные нормы расхода на медикаменты  на одного 
пациента в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 8 685 рублей;  
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 102 рублей; 
 отделение гинекологии – 7 480 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение пульмонологии – 9 461 рублей. 
Методика расчета показателей. 
2.3. Рассчитываем количество койко-дней по отделениям и по 
больнице: 
 отделение терапии – 75 коек х 340 дней = 25 500 койко-дней; 
 отделение хирургии № 1 – 75 коек х 340 дней =25 500 койко-дней; 
 отделение хирургии № 2 – 75 коек х 340 дней =  25 500 койко-
дней; 
 отделение проктологии – 60 коек х 340 дней = 20 400 койко-дней; 
 отделение гинекологии – 50 коек х 340 дней = 17 000 койко-дней;  
 отделение кардиологии – 50 коек х 340 дней = 17 000 койко-дней; 
 отделение гастроэнтерологии – 50 коек х 340 дней =17 000 койко-
дней; 
 отделение пульмонологии – 50 коек х 340 дней = 17 000 койко-
дней. 
Всего по больнице – 164900 койко-дней. 
2.4. Рассчитываем затраты на медикаменты и перевязочные 
средства: 
 отделение терапии – 25 500 койко-дней х 3 102 рубля = 79 101 000 
рублей; 
 отделение хирургии № 1 – 25 500 койко-дней х 8 685 рублей = 221 
467 500 рублей; 
 отделение хирургии № 2 – 25 500 койко-дней х 8 685 рублей = 221 
467 500 рублей; 
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 отделение проктологии – 20 400 койко-дней х 8 685 рублей = 221 
467 500 рублей; 
 отделение гинекологии – 17 000 койко-дней х 7 480 рублей = 127 
160 000 рублей; 
 отделение кардиологии – 17 000 койко-дней х 4 005 рублей = 68 
085 000 рублей;  
 отделение гастроэнтерологии – 17 000 койко-дней х 3 102 рубля = 
52 734 000 рублей; 
 отделение пульмонологии – 17 000 койко-дней х 9 461 рубль = 160 
837 000 рублей. 
Всего по больнице – 1 108 026 000 рублей. 
 




Вариант 1. Рассчитать потребность в госпитализации, если: количество 
фактически пролеченных пациентов составило 3 000  чел., нуждавшихся в 
госпитализации, но не госпитализированных – 61 чел., численность 
населения – 10 000 чел. 
Вариант 2. Рассчитать потребность в госпитализации, если: количество 
фактически пролеченных пациентов составило 6 700 чел., нуждавшихся в 
госпитализации, но не госпитализированных – 149 чел., численность 
населения – 15 000 чел. 
Вариант 3. Рассчитать потребность в госпитализации, если: количество 
фактически пролеченных пациентов составило 75 198 чел., нуждавшихся в 
госпитализации, но не госпитализированных – 1 519 чел., численность 
населения – 250 000 чел. 
Вариант 4. Рассчитать потребность в госпитализации, если: количество 
фактически пролеченных пациентов составило 22 519 чел., нуждавшихся в 
госпитализации, но не госпитализированных – 412 чел., численность 
населения – 75 000 чел. 
Вариант 5. Рассчитать потребность в госпитализации, если: количество 
фактически пролеченных пациентов составило 1 950 чел., нуждавшихся в 
госпитализации, но не госпитализированных – 199 чел., численность 
населения – 33 000 чел. 
Вариант 6. Рассчитать потребность в госпитализации, если: количество 
фактически пролеченных пациентов составило 5 419 чел., нуждавшихся в 
госпитализации, но не госпитализированных – 109 чел., численность 
населения – 18 000 чел. 
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Вариант 7. Рассчитать потребность в госпитализации, если: количество 
фактически пролеченных пациентов составило 95 118 чел., нуждавшихся в 
госпитализации, но не госпитализированных – 1 911 чел., численность 
населения – 317 000 чел. 
Вариант 8. Рассчитать потребность в госпитализации, если: количество 
фактически пролеченных пациентов составило 29 413 чел., нуждавшихся в 
госпитализации, но не госпитализированных – 588 чел., численность 
населения – 98 000 чел. 
Вариант 9. Рассчитать потребность в госпитализации, если: количество 
фактически пролеченных пациентов составило 5 116 чел., нуждавшихся в 
госпитализации, но не госпитализированных – 113 чел., численность 
населения – 17 000 чел. 
Вариант 10. Рассчитать потребность в госпитализации, если: 
количество фактически пролеченных пациентов составило 6 876 чел., 
нуждавшихся в госпитализации, но не госпитализированных – 139 чел., 
численность населения – 23 000 чел. 
Вариант 11. Рассчитать потребность в госпитализации, если: 
количество фактически пролеченных пациентов составило 3 517 чел., 
нуждавшихся в госпитализации, но не госпитализированных – 73 чел., 
численность населения – 12 000 чел. 
Вариант 12. Рассчитать потребность в госпитализации, если: 
количество фактически пролеченных пациентов составило 56 111 чел., 
нуждавшихся в госпитализации, но не госпитализированных – 1 125 чел., 




Вариант 1. Рассчитать потребность в количестве коек, если 
численность населения – 150  000 чел., уровень госпитализации – 4 650 чел., 
средняя длительность лечения пациента – 12 дней, планируемое количество 
занятости койки в году – 340 дней. 
Вариант 2. Рассчитать потребность в количестве коек, если 
численность населения – 50 000 чел., уровень госпитализации – 1 500 чел., 
средняя длительность лечения пациента – 11,6 дней, планируемое количество 
занятости койки в году – 320 дней. 
Вариант 3. Рассчитать потребность в количестве коек, если 
численность населения – 80 000 чел., уровень госпитализации – 2 400 чел., 
средняя длительность лечения пациента – 12,2 дней, планируемое количество 
занятости койки в году – 330 дней. 
Вариант 4. Рассчитать потребность в количестве коек, если 
численность населения – 240 000 чел., уровень госпитализации – 7 500 чел., 
 53 
средняя длительность лечения пациента – 11,4 дней, планируемое количество 
занятости койки в году – 335 дней. 
Вариант 5. Рассчитать потребность в количестве коек, если 
численность населения – 115 000 чел., уровень госпитализации – 3 450 чел., 
средняя длительность лечения пациента – 10,9 дней, планируемое количество 
занятости койки в году – 338 дней. 
Вариант 6. Рассчитать потребность в количестве коек, если 
численность населения – 29 000 чел., уровень госпитализации – 870 чел., 
средняя длительность лечения пациента – 12,2 дней, планируемое количество 
занятости койки в году – 325 дней. 
Вариант 7. Рассчитать потребность в количестве коек, если 
численность населения – 75 000 чел., уровень госпитализации – 2 300 чел., 
средняя длительность лечения пациента – 13 дней, планируемое количество 
занятости койки в году – 328 дней. 
Вариант 8. Рассчитать потребность в количестве коек, если 
численность населения – 213 000 чел., уровень госпитализации – 6 500 чел., 
средняя длительность лечения пациента – 12,7 дней, планируемое количество 
занятости койки в году – 337 дней. 
Вариант 9. Рассчитать потребность в количестве коек, если 
численность населения – 28 000 чел., уровень госпитализации – 840 чел., 
средняя длительность лечения пациента – 11,3 дней, планируемое количество 
занятости койки в году – 326 дней. 
Вариант 10. Рассчитать потребность в количестве коек, если 
численность населения – 77 000 чел., уровень госпитализации – 2 3010 чел., 
средняя длительность лечения пациента – 11,6 дней, планируемое количество 
занятости койки в году – 325 дней. 
Вариант 11. Рассчитать потребность в количестве коек, если 
численность населения – 16 000 чел., уровень госпитализации – 480 чел., 
средняя длительность лечения пациента – 12,3 дней, планируемое количество 
занятости койки в году – 320 дней. 
Вариант 12. Рассчитать потребность в количестве коек, если 
численность населения – 320 000 чел., уровень госпитализации – 9 600 чел., 
средняя длительность лечения пациента – 11,9 дней, планируемое количество 




Вариант 1. Рассчитать количество койко-дней на планируемый год, 
если количество пролеченных пациентов составило 315 423 чел., численность 
населения – 15 000 чел., средняя длительность лечения – 11,3 дней. 
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Вариант 2. Рассчитать количество койко-дней на планируемый год, 
если количество пролеченных пациентов составило 35 742 чел., численность 
населения – 170 000 чел., средняя длительность лечения – 12,2 дней. 
Вариант 3. Рассчитать количество койко-дней на планируемый год, 
если количество пролеченных пациентов составило 58 742 чел., численность 
населения – 28 000 чел., средняя длительность лечения – 12,3 дней. 
Вариант 4. Рассчитать количество койко-дней на планируемый год, 
если количество пролеченных пациентов составило 3 706 чел., численность 
населения – 17 650 чел., средняя длительность лечения – 11,4 дней. 
Вариант 5. Рассчитать количество койко-дней на планируемый год, 
если количество пролеченных пациентов составило 61 651 чел., численность 
населения – 295 000 чел., средняя длительность лечения – 12,5 дней. 
Вариант 6. Рассчитать количество койко-дней на планируемый год, 
если количество пролеченных пациентов составило 24 749 чел., численность 
населения – 116 500 чел., средняя длительность лечения – 11,7 дней. 
Вариант 7. Рассчитать количество койко-дней на планируемый год, 
если количество пролеченных пациентов составило 11 729 чел., численность 
населения – 55 850 чел., средняя длительность лечения – 10,9 дней. 
Вариант 8. Рассчитать количество койко-дней на планируемый год, 
если количество пролеченных пациентов составило 6 239 чел., численность 
населения – 29 700 чел., средняя длительность лечения – 10, 8 дней. 
Вариант 9. Рассчитать количество койко-дней на планируемый год, 
если количество пролеченных больных составил 1 546 чел., численность 
населения – 7 550 чел., средняя длительность лечения – 11,1 дней. 
Вариант 10. Рассчитать количество койко-дней на планируемый год, 
если количество пролеченных пациентов составило 30 996 чел., численность 
населения – 147 600 чел., средняя длительность лечения – 12,7 дней. 
Вариант 11. Рассчитать количество койко-дней на планируемый год, 
если количество пролеченных пациентов составило 53 356 чел., численность 
населения – 253 980 чел., средняя длительность лечения – 13,1 дней. 
Вариант 12. Рассчитать количество койко-дней на планируемый год, 
если количество пролеченных пациентов составило 4 128 чел., численность 




Вариант 1. Рассчитать расходы на продукты питания (элемент 
расходов 1100304), лекарственные и перевязочные средства (элемент 
расходов 1100302) в отделениях больницы, если: 
1. Коечный фонд – 250 коек: 
по профилям: 
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 отделение терапии – 70 коек; 
 отделение хирургии – 70 коек; 
 отделение гинекологии – 30 коек; 
 отделение кардиологии – 40 коек; 
 отделение пульмонологии – 40 коек. 
2. Расчетные денежные нормы расхода на питание одного пациента 
в день: – 4019 рублей; 
 отделение терапии – 3 955 рублей; 
 отделение хирургии – 4 019 рублей; 
 отделение гинекологии – 4 000 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение пульмонологии – 4 055 рублей. 
3. Расчетные денежные нормы расхода на лекарственные средства 
одного пациента в день: 
 отделение хирургии – 8 685 рублей; 
 отделение терапии – 3 102 рублей; 
 отделение гинекологии – 7 480 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение пульмонологии – 9 461 рублей. 
Вариант 2. Рассчитать расходы на  продукты питания (элемент 
расходов 1100304), лекарственные и перевязочные средства (элемент 
расходов 1100302) в отделениях больницы, если: 
1. Коечный фонд – 300 коек: 
по профилям: 
 отделение терапии – 80 коек; 
 отделение хирургии – 70 коек; 
 отделение гинекологии – 50 коек; 
 отделение кардиологии – 50 коек; 
 отделение пульмонологии – 50 коек. 
2. Расчетные денежные нормы расхода на питание одного пациента 
в день: 
 отделение хирургии – 4 019 рублей; 
 отделение терапии – 3 955 рублей; 
 отделение гинекологии – 4 000 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение пульмонологии – 4 055 рублей. 
3. Расчетные денежные нормы расхода на лекарственные средства 
одного пациента в день: 
 отделение хирургии – 8 685 рублей; 
 отделение терапии – 3 102 рублей; 
 отделение гинекологии – 7 480 рулей; 
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 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение пульмонологии – 9 461 рублей. 
Вариант 3. Рассчитать расходы на продукты питания (элемент 
расходов 1100304), лекарственные и перевязочные средства (элемент 
расходов 1100302) в отделениях больницы,  если: 
1. Коечный фонд – 500 коек: 
по профилям: 
 отделение терапии – 80 коек; 
 отделение хирургии – 80 коек; 
 отделение хирургии – 80 коек; 
 отделение проктологии – 60 коек; 
 отделение гинекологии – 50 коек; 
 отделение кардиологии – 50 коек; 
 отделение гастроэнтерологии – 50 коек; 
 отделение пульмонологии – 50 коек. 
2. Расчетные денежные нормы расхода на питание одного пациента 
в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 4 019 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 955 рублей; 
 отделение гинекологии – 4 000 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение пульмонологии – 4 055 рублей. 
3. Расчетные денежные нормы расхода на лекарственные средства 
одного пациента в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 8 685 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 102 рублей; 
 отделение гинекологии – 7 480 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение пульмонологии – 9 461 рублей. 
Вариант 4. Рассчитать расходы на продукты питания (элемент 
расходов 1100304), лекарственные и перевязочные средства (элемент 
расходов 1100302) в отделениях больницы, если: 
1. Коечный фонд – 485 коек: 
по профилям: 
 отделение терапии – 75 коек; 
 отделение хирургии – 75 коек; 
 отделение хирургии – 75 коек; 
 отделение проктологии – 60 коек; 
 отделение гинекологии – 50 коек; 
 отделение кардиологии – 50 коек; 
 отделение гастроэнтерологии – 50 коек; 
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 отделение пульмонологии – 50 коек. 
2. Расчетные денежные нормы расхода на питание одного пациента 
в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 4 019 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3955 рублей; 
 отделение гинекологии – 4 000 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение пульмонологии – 4 055 рублей. 
3. Расчетные денежные нормы расхода на лекарственные средства 
одного пациента в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 8 685 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 102 рублей; 
 отделение гинекологии – 7 480 рулей. 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение пульмонологии – 9 461 рублей 
Вариант 5. Рассчитать расходы на продукты питания (элемент 
расходов 1100304), лекарственные и перевязочные средства (элемент 
расходов 1100302)в отделениях больницы, если: 
1. Коечный фонд – 385 коек: 
по профилям: 
 отделение терапии – 75 коек; 
 отделение хирургии – 75 коек; 
 отделение хирургии – 75 коек; 
 отделение проктологии – 60 коек; 
 отделение гинекологии – 50 коек; 
 отделение кардиологии – 50 коек; 
2. Расчетные денежные нормы расхода на питание одного пациента 
в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 4 019 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 955 рублей; 
 отделение гинекологии – 4 000 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение пульмонологии – 4 055 рублей. 
3. Расчетные денежные нормы расхода на лекарственные средства 
одного пациента в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 8 685 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 102 рублей; 
 отделение гинекологии – 7 480 рулей. 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение пульмонологии – 9 461 рублей 
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Вариант 6. Рассчитать расходы на продукты питания (элемент 
расходов 1100304), лекарственные и перевязочные средства (элемент 
расходов 1100302) в отделениях больницы, если: 
1. Коечный фонд – 600 коек: 
по профилям: 
 отделение терапии – 80 коек; 
 отделение хирургии – 80 коек; 
 отделение хирургии – 80 коек; 
 отделение проктологии – 60 коек; 
 отделение гинекологии – 60 коек; 
 отделение кардиологии – 60 коек; 
 отделение неврологии – 80 коек; 
 отделение гастроэнтерологии – 50 коек; 
 отделение пульмонологии – 50 коек. 
2. Расчетные денежные нормы расхода на питание одного пациента 
в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 4 019 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 955 рублей; 
 отделение гинекологии – 4 000 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение неврологии – 4 015 рублей; 
 отделение пульмонологии – 4 055 рублей. 
3. Расчетные денежные нормы расхода на лекарственные средства 
одного пациента в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 8 685 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 102 рублей; 
 отделение гинекологии – 7 480 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение пульмонологии – 9 461 рублей. 
Вариант 7. Рассчитать расходы на продукты питания (элемент 
расходов 1100304), лекарственные и перевязочные средства (элемент 
расходов 1100302) в отделениях больницы, если: 
1. Коечный фонд – 585 коек: 
по профилям: 
 отделение терапии – 75 коек; 
 отделение хирургии – 80 коек; 
 отделение хирургии – 80 коек; 
 отделение проктологии – 60 коек; 
 отделение гинекологии – 60 коек; 
 отделение кардиологии – 60 коек; 
 отделение неврологии – 70 коек; 
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 отделение гастроэнтерологии – 50 коек; 
 отделение пульмонологии – 50 коек. 
2. Расчетные денежные нормы расхода на питание одного пациента 
в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 4 019 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 955 рублей; 
 отделение гинекологии – 4 000 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение неврологии – 4 015 рублей; 
 отделение пульмонологии – 4 055 рублей. 
3. Расчетные денежные нормы расхода на лекарственные средства 
одного пациента в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 8 685 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 102 рублей; 
 отделение гинекологии – 7 480 рулей. 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение пульмонологии – 9 461 рублей. 
Вариант 8. Рассчитать расходы на продукты питания (элемент 
расходов 1100304), лекарственные и перевязочные средства (элемент 
расходов 1100302) в отделениях больницы, если: 
1. Коечный фонд – 520 коек: 
по профилям: 
 отделение терапии – 70 коек; 
 отделение хирургии – 70 коек; 
 отделение хирургии – 70 коек; 
 отделение проктологии – 60 коек; 
 отделение гинекологии – 60 коек; 
 отделение кардиологии – 60 коек; 
 отделение неврологии – 50 коек; 
 отделение гастроэнтерологии – 40 коек; 
 отделение пульмонологии – 40 коек. 
2. Расчетные денежные нормы расхода на питание одного пациента 
в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 4 019 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 955 рублей; 
 отделение гинекологии – 4 000 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение неврологии – 4 015 рублей; 
 отделение пульмонологии – 4 055 рублей. 
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3. Расчетные денежные нормы расхода на лекарственные средства 
одного пациента в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 8 685 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 102 рублей; 
 отделение гинекологии – 7 480 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение пульмонологии – 9 461 рублей. 
Вариант 9. Рассчитать расходы на продукты питания (элемент 
расходов 1100304), лекарственные и перевязочные средства (элемент 
расходов 1100302) в отделениях  больницы, если: 
1. Коечный фонд – 370 коек: 
 по профилям: 
 отделение терапии – 60 коек; 
 отделение хирургии – 60 коек; 
 отделение хирургии – 60 коек; 
 отделение гинекологии – 50 коек; 
 отделение кардиологии –50 коек; 
 отделение неврологии –50 коек; 
 отделение гастроэнтерологии – 40 коек; 
2. Расчетные денежные нормы расхода на питание одного пациента 
в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 4 019 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 955 рублей; 
 отделение гинекологии – 4 000 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение неврологии – 4 015 рублей; 
 отделение пульмонологии – 4 055 рублей. 
3. Расчетные денежные нормы расхода на лекарственные средства 
одного пациента в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 8 685 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 102 рублей; 
 отделение гинекологии – 7 480 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение пульмонологии – 9 461 рублей. 
Вариант 10.  Рассчитать расходы на продукты питания (элемент 
расходов 1100304), лекарственные и перевязочные средства (элемент 
расходов 1100302) в отделениях больницы, если: 
1. Коечный фонд – 570 коек: 
по профилям: 
 отделение терапии – 80 коек; 
 отделение хирургии – 80 коек; 
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 отделение хирургии – 80 коек; 
 отделение проктологии – 60 коек; 
 отделение гинекологии – 60 коек; 
 отделение кардиологии – 60 коек; 
 отделение неврологии –60 коек; 
 отделение гастроэнтерологии – 40 коек; 
 отделение пульмонологии – 50 коек. 
2. Расчетные денежные нормы расхода на питание одного пациента 
в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 4 019 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 955 рублей; 
 отделение гинекологии – 4 000 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение неврологии – 4 015 рублей; 
 отделение пульмонологии – 4 055 рублей. 
3. Расчетные денежные нормы расхода на лекарственные средства 
одного пациента в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 8 685 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 102 рублей; 
 отделение гинекологии – 7 480 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение пульмонологии – 9 461 рублей. 
Вариант 11. Рассчитать расходы на продукты питания (элемент 
расходов 1100304), лекарственные и перевязочные средства (элемент 
расходов 1100302)  в отделениях больницы, если: 
1. Коечный фонд – 550 коек: 
по профилям: 
 отделение терапии – 70 коек; 
 отделение хирургии – 75 коек; 
 отделение хирургии – 75 коек; 
 отделение проктологии – 60 коек; 
 отделение гинекологии – 60 коек; 
 отделение кардиологии – 60 коек; 
 отделение неврологии –60 коек; 
 отделение гастроэнтерологии – 40 коек; 
 отделение пульмонологии – 50 коек. 
2. Расчетные денежные нормы расхода на питание одного пациента 
в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 4 019 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 955 рублей; 
 отделение гинекологии – 4 000 рулей; 
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 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение неврологии – 4 015 рублей; 
 отделение пульмонологии – 4 055 рублей. 
  
3. Расчетные денежные нормы расхода на лекарственные средства 
одного пациента в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 8 685 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 102 рублей; 
 отделение гинекологии – 7 480 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение пульмонологии – 9 461 рублей. 
Вариант 12. Рассчитать расходы на продукты питания (элемент 
расходов 1100304), лекарственные и перевязочные средства (элемент 
расходов 1100302) в отделениях больницы, если: 
1. Коечный фонд – 370 коек: 
по профилям: 
 отделение терапии – 60 коек; 
 отделение хирургии – 60 коек; 
 отделение хирургии – 60 коек; 
 отделение гинекологии – 50 коек; 
 отделение кардиологии – 50 коек; 
 отделение неврологии – 50 коек; 
 отделение гастроэнтерологии – 40 коек. 
2. Расчетные денежные нормы расхода на питание одного пациента 
в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 4 019 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 955 рублей; 
 отделение гинекологии – 4 000 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение неврологии – 4 015 рублей; 
 отделение пульмонологии – 4 055 рублей. 
3. Расчетные денежные нормы расхода на лекарственные средства 
одного пациента в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 8 685 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 102 рублей; 
 отделение гинекологии – 7 480 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение пульмонологии – 9 461 рублей. 
Вариант 13. Рассчитать расходы на продукты питания (элемент 
расходов 1100304), лекарственные и перевязочные средства (элемент 
расходов 1100302) в отделениях больницы, если: 
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1. Коечный фонд – 350 коек: 
по профилям: 
 отделение терапии – 60 коек; 
 отделение хирургии – 60 коек; 
 отделение хирургии – 60 коек; 
 отделение гинекологии – 40 коек; 
 отделение кардиологии –50 коек; 
 отделение неврологии – 40 коек; 
 отделение гастроэнтерологии – 40 коек; 
2. Расчетные денежные нормы расхода на питание одного пациента 
в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 4 019 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 955 рублей; 
 отделение гинекологии – 4 000 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение неврологии – 4 015 рублей; 
 отделение пульмонологии – 4 055 рублей. 
3. Расчетные денежные нормы расхода на лекарственные средства 
одного пациента в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 8 685 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 102 рублей; 
 отделение гинекологии – 7 480 рулей. 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение пульмонологии – 9 461 рубле 
Вариант 14. Рассчитать расходы на продукты питания (элемент 
расходов 1100304), лекарственные и перевязочные средства (элемент 
расходов 1100302) в отделениях больницы, если: 
1. Коечный фонд – 470 коек: 
по профилям: 
 отделение терапии – 70 коек; 
 отделение хирургии – 80 коек; 
 отделение хирургии – 70 коек; 
 отделение гинекологии – 50 коек; 
 отделение кардиологии –50 коек; 
 отделение неврологии –50 коек; 
 отделение гастроэнтерологии – 40 коек; 
 отделение проктологии – 60 коек. 
2. Расчетные денежные нормы расхода на питание одного пациента 
в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 4 019 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 955 рублей; 
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 отделение гинекологии – 4 000 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение неврологии – 4 015 рублей; 
 отделение пульмонологии – 4 055 рублей. 
3. Расчетные денежные нормы расхода на лекарственные средства 
одного пациента в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 8 685 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 102 рублей; 
 отделение гинекологии – 7 480 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение пульмонологии – 9 461 рублей. 
Вариант 15. Рассчитать расходы на продукты питания (элемент 
расходов 1100304), лекарственные и перевязочные средства (элемент 
расходов 1100302) в отделениях больницы, если: 
1. Коечный фонд – 590 коек: 
по профилям: 
 отделение терапии – 70 коек; 
 отделение хирургии – 80 коек; 
 отделение хирургии – 80 коек; 
 отделение проктологии – 60 коек; 
 отделение гинекологии – 60 коек; 
 отделение кардиологии – 60 коек; 
 отделение неврологии – 80 коек; 
 отделение гастроэнтерологии – 50 коек; 
 отделение пульмонологии – 50 коек. 
2. Расчетные денежные нормы расхода на питание одного пациента 
в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 4 019 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 955 рублей; 
 отделение гинекологии – 4 000 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 
 отделение неврологии – 4 015 рублей; 
 отделение пульмонологии – 4 055 рублей. 
3. Расчетные денежные нормы расхода на лекарственные средства 
одного пациента в день: 
 отделение хирургии, проктологии – 8 685 рублей; 
 отделение терапии, гастроэнтерологии – 3 102 рублей; 
 отделение гинекологии – 7 480 рулей; 
 отделение кардиологии – 4 005 рублей; 







ПОСТАНОВЛЕНИЕ МИНИСТЕРСТВА ЗДРАВООХРАНЕНИЯ 
РЕСПУБЛИКИ БЕЛАРУСЬ 
29 сентября 2008 г. № 153 
 
Об утверждении Инструкции по составлению сметы расходов 
больничной, амбулаторно-поликлинической организации, организации 
скорой медицинской помощи, финансируемых за счет средств бюджета 
 
На основании Положения о Министерстве здравоохранения 
Республики Беларусь, утвержденного Постановлением Совета Министров 
Республики Беларусь от 23 августа 2000 г. № 1331, в редакции 
Постановления Совета Министров Республики Беларусь от 1 августа           
2005 г. № 843 Министерство здравоохранения Республики Беларусь 
ПОСТАНОВЛЯЕТ: 
1. Утвердить прилагаемую Инструкцию по составлению сметы 
расходов больничной, амбулаторно-поликлинической организации, 
организации скорой медицинской помощи, финансируемых за счет средств 
бюджета. 


















Республики Беларусь 29.09.2008 
№ 153  
 
ИНСТРУКЦИЯ 
по составлению сметы расходов больничной, амбулаторно-
поликлинической организации, организации скорой медицинской 





1. Настоящая Инструкция устанавливает единый подход к составлению 
сметы расходов на содержание больничной, амбулаторно-поликлинической 
организации, организации скорой медицинской помощи, финансируемых за 
счет средств бюджета (далее – больничная, амбулаторно-поликлиническая 
организация, организация скорой медицинской помощи), и расчетов с ними. 
2. Настоящая Инструкция распространяется на больничные, 
амбулаторно-поликлинические организации, организации скорой 
медицинской помощи независимо от ведомственной принадлежности, 
финансируемые за счет средств бюджета. 
3. Целью настоящей Инструкции является обеспечение единообразия в 
исчислении экономически обоснованной величины затрат, необходимой для 
оказания медицинской помощи по каждому обособленному структурному 
подразделению (филиалу) больничной, амбулаторно-поликлинической 
организации, организации скорой медицинской помощи. 
4. Планирование затрат на медицинскую помощь, оказываемую 
больничными, амбулаторно-поликлиническими организациями, 
организациями скорой медицинской помощи, осуществляется с целью 
определения общей величины материальных, трудовых и финансовых 
ресурсов, необходимых для ее оказания. 
5. Смета расходов больничной, амбулаторно-поликлинической 
организации, организации скорой медицинской помощи является основным 
документом, определяющим плановый объем, целевое направление и 
поквартальное распределение средств, выделяемых на их содержание из 
бюджета как в целом по больничной, амбулаторно-поликлинической 
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организации, организации скорой медицинской помощи, так и в разрезе их 
обособленных структурных подразделений (филиалов). 
6. Смета расходов больничной, амбулаторно-поликлинической 
организации, организации скорой медицинской помощи составляется на 
календарный год по форме, утвержденной постановлением Министерства 
финансов Республики Беларусь от 12 апреля 2002 г. № 59 «Об утверждении 
бланков смет организаций, финансируемых из бюджета» (Национальный 
реестр правовых актов Республики Беларусь, 2002 г., № 51, 8/8042). 
7. В смете расходов отражаются все расходы больничной, 
амбулаторно-поликлинической организации, организации скорой 
медицинской помощи с распределением их по видам оказываемой 
медицинской помощи (стационарная медицинская помощь, амбулаторно-
поликлиническая медицинская помощь, скорая медицинская помощь), 
включая расходы на содержание административно-управленческих, 
хозяйственно-обслуживающих, прочих работников и работников 
вспомогательных структурных подразделений. 
8. В смету расходов могут включаться только расходы, необходимость 
которых обусловлена характером деятельности данной больничной, 
амбулаторно-поликлинической организации, организации скорой 
медицинской помощи. Ассигнования, предусмотренные в смете расходов, 
должны быть обоснованы расчетами по каждой статье, подстатье, элементу 
расходов. 
9. Расчетам должен предшествовать анализ сложившегося уровня 
затрат, в ходе которого выявляются затраты, вызванные отклонениями от 
утвержденных норм и нормативов: по материальным ресурсам, доплаты за 
сверхурочные работы. 
Расчеты потребности в расходах увязываются с оказанием 
медицинской помощи с учетом различных изменений в ее структуре, 
используемой техники и технологий, организации труда. 
Величина структуры затрат и их динамика устанавливаются как в 
целом по больничной, амбулаторно-поликлинической организации, 
организации скорой медицинской помощи, так и по каждому виду оказания 
медицинской помощи. 
10. Для обеспечения точных расчетов в потребности медицинской 
помощи больничная, амбулаторно-поликлиническая организация, 
организация скорой медицинской помощи должны вести бухгалтерский учет 
и планирование материальных и трудовых ресурсов по видам ее оказания. 
11. По больничным, амбулаторно-поликлиническим организациям, 
организациям скорой медицинской помощи, состоящим на республиканском 
бюджете, смета расходов утверждается в соответствии с Правилами 
составления и исполнения республиканского и местных бюджетов, 
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поступления средств в государственные внебюджетные и бюджетные 
целевые фонды и их использования, утвержденными приказом Министерства 
финансов Республики Беларусь от 30 декабря 1998 г. № 316 (Национальный 
реестр правовых актов Республики Беларусь, 1999 г., № 34, 8/228), в сроки, 
устанавливаемые Министерством здравоохранения Республики Беларусь, а 
по больничным, амбулаторно-поликлиническим организациям, организациям 
скорой медицинской помощи, состоящим на местных бюджетах, – в сроки, 
устанавливаемые местными исполнительными и распорядительными 
органами. 
Смета расходов утверждается главным распорядителем средств и 
подписывается руководителем и главным бухгалтером больничной, 
амбулаторно-поликлинической организации, организации скорой 
медицинской помощи в двух экземплярах, один из которых остается в 
больничной, амбулаторно-поликлинической организации, организации 
скорой медицинской помощи, а второй направляется в вышестоящую 
организацию. 
При обслуживании больничной, амбулаторно-поликлинической 
организации, организации скорой медицинской помощи централизованной 
бухгалтерией смета расходов утверждается в трех экземплярах, один из 
которых остается в централизованной бухгалтерии. 
 
ГЛАВА 2 
ОСНОВНЫЕ ПОКАЗАТЕЛИ ДЛЯ ОПРЕДЕЛЕНИЯ РАСХОДОВ 
БОЛЬНИЧНОЙ, АМБУЛАТОРНО-ПОЛИКЛИНИЧЕСКОЙОРГАНИ
ЗАЦИИ, ОРГАНИЗАЦИИ СКОРОЙ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ 
 
12. Основой определения расходов больничной, амбулаторно-
поликлинической организации, организации скорой медицинской помощи 
являются виды медицинской помощи, оказываемой организацией: 
стационарная медицинская помощь – госпитализация пациентов в 
стационар больничной организации; амбулаторно-поликлиническая 
медицинская помощь – оказание медицинской помощи пациенту в 
амбулаторно-поликлиническом отделении (поликлинике, амбулатории) 
больничной организации или на дому; 
скорая медицинская помощь – оказание медицинской помощи 
пациентам бригадами скорой медицинской помощи. 
13. Исходными данными для определения расходов медицинской 
помощи являются: 
планируемые объемы медицинской помощи, оказываемой больничной, 
амбулаторно-поликлинической организацией, организацией скорой 
медицинской помощи; 
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нормы и нормативы обеспечения материально-техническими 
ресурсами, утвержденные в установленном порядке, а при отсутствии 
утвержденных норм и нормативов – по фактическому потреблению, 
сложившемуся за прошлые годы; 
договоры на поставку материальных ресурсов, содержащие условия их 
выполнения и оплаты; 
нормы нагрузки, затрат труда, расчеты штатной численности, условия 
оплаты труда, определяемые согласно действующему законодательству; 
сроки полезного использования (нормативный срок службы) основных 
средств и предметов в составе оборотных средств. 
14. К смете расходов прикладываются показатели деятельности 
больничной, амбулаторно-поликлинической организации, организации 
скорой медицинской помощи согласно приложениям 1, 2, 3 к настоящей 
Инструкции. 
15. Количество коек в стационаре на конец планируемого года 
определяется с учетом фактического их наличия на начало года, возможности 
разворота или закрытия коек в оставшийся период времени до конца года и 
необходимости в госпитализации пациентов, являющейся основой 
определения потребности в койках. 
16. Увеличение или уменьшение количества сметных коек в 
планируемом году (прирост или сокращение сметных коек) в больничной 
организации определяется в соответствии с показателями территориальной 
программы государственных гарантий по обеспечению медицинским 
обслуживанием граждан данной административно-территориальной единицы, 
разработанной и утвержденной в установленном порядке. 
Койки, временно не функционирующие в связи с дезинфекцией, 
капитальным ремонтом или карантином, относятся к количеству фактически 
развернутых. 
При планировании коечного фонда больничной организации 
необходимо учитывать эффективность использования действующего 
коечного фонда с учетом потребности в госпитализации прикрепленного 
населения, оптимизации длительности лечения пациента в стационаре. 
17. Потребность в госпитализации прикрепленного к обслуживанию 
населения определяется исходя из анализа фактически сложившихся объемов 
медицинской помощи за ряд лет с учетом оценки обоснованности 
госпитализации и других факторов, осуществляемого работниками 
организационно-методических (статистических) подразделений. 
Расчет потребности в госпитализации производится по каждому 










У – количество пролеченных пациентов (уровень госпитализации) в 
расчете на 1000 жителей; 
у1 – количество пациентов, фактически пролеченных за отчетный 
(анализируемый) период; 
у2 – количество пациентов, которые нуждались в госпитализации, но 
не были госпитализированы по различным причинам; 
Н – численность населения, прикрепленного к обслуживанию 
больничной организацией, для которого определяется потребность. 
Потребность в количестве коек рассчитывается по каждому 









К – потребность в количестве коек; 
Н – численность населения, прикрепленного к обслуживанию 
больничной организацией; 
У – количество пролеченных пациентов (уровень госпитализации) в 
расчете на 1000 жителей; 
Р – средняя длительность (количество дней) лечения пациента; 
Д – планируемое количество дней занятости койки в году. 
18. В больничной организации следует ежегодно рассчитывать баланс 
календарного времени использования коек с позиции экономического анализа 
эффективности и качества оказания стационарной медицинской помощи в 
зависимости от конкретных условий, преемственности в работе амбулаторно-
поликлинической организации и больничной организации, с учетом 
оптимизации средней длительности лечения, продолжительности ремонта, 
дезинфекции и других факторов. 
19. Количество койко-дней по каждому структурному подразделению 
на планируемый год определяется исходя из планируемого количества 










К – количество койко-дней; 
У – количество пролеченных пациентов (уровень госпитализации) в 
расчете на 1000 жителей; 
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Н – численность населения, закрепленного к обслуживанию 
больничной организации; 
Р – средняя длительность (количество дней) лечения пациента. 
 
ГЛАВА 3 
ПЛАНИРОВАНИЕ РАСХОДОВ ПО СМЕТЕ 
 
20. Смета расходов предусматривает расходы на больничные, 
амбулаторно-поликлинические организации, организации скорой 
медицинской помощи за счет средств бюджета. 
21. Расходы на содержание больничной, амбулаторно-
поликлинической организации, организации скорой медицинской помощи 
планируются по разделу «Здравоохранение» по статьям, подстатьям и 
элементам расходов бюджетной классификации Республики Беларусь, 
утвержденной постановлением Министерства финансов Республики Беларусь 
(далее – бюджетная классификация). 
22. По подстатье 1100100 «Заработная плата рабочих и служащих» 
планируются расходы на оплату труда работников больничной, амбулаторно-
поликлинической организации, организации скорой медицинской помощи, 
непосредственно оказывающих медицинскую помощь пациентам 
(стационарную, амбулаторно-поликлиническую, скорую медицинскую 
помощь), межрайонного отделения переливания крови, а также работников 
структурных вспомогательных подразделений, административно-
управленческих, хозяйственно-обслуживающих и прочих работников, 
содействующих оказанию медицинской помощи. 
23. Расчет расходов на заработную плату работников производится по 
каждому виду оказания медицинской помощи, по категориям работников 
(врачи, средние медицинские, младшие медицинские работники, провизоры, 
фармацевты и вспомогательные работники аптеки, административно-
управленческие, хозяйственно-обслуживающие и прочие работники) и 
количеству должностей согласно штатному расписанию. 
24. Количество должностей утверждается в штатном расписании с 
учетом планируемых объемов медицинской помощи больничной, 
амбулаторно-поликлинической организации, организации скорой 
медицинской помощи в соответствии с порядком составления штатного 
расписания организации здравоохранения, финансируемой из бюджета, 
системы Министерства здравоохранения Республики Беларусь, 
определяемым Министерством здравоохранения Республики Беларусь. 
25. Количество должностей (ставок), предусмотренных в расчетах 
расходов на заработную плату, прилагаемых к смете расходов, должно 
соответствовать общему количеству должностей (ставок) медицинских, 
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административно-управленческих, хозяйственно-обслуживающих и прочих 
работников по штатному расписанию. 
26. К смете расходов больничной, амбулаторно-поликлинической 
организации, организации скорой медицинской помощи прилагается список 
окладов (ставок) по должностям (профессиям) работников (далее – список 
окладов (ставок). 
Список окладов (ставок) оформляется согласно приложению 4 к 
настоящей Инструкции и составляется ежегодно по состоянию на 1 января до 
утверждения сметы расходов больничной, амбулаторно-поликлинической 
организации, организации скорой медицинской помощи на предстоящий год. 
Список окладов (ставок) составляется заново на момент изменения 
действующих условий оплаты труда. 
В список окладов (ставок) вносятся изменения при приеме на работу и 
переводах работников. 
Для проведения работы по установлению окладов (ставок) работникам 
приказом руководителя больничной, амбулаторно-поликлинической 
организации, организации скорой медицинской помощи создается комиссия в 
составе начальника планово-экономического отдела (сектора), экономиста, 
работника, занимающегося вопросами кадров, главного бухгалтера, 
представителя профсоюзного комитета, а также других работников, 
привлекаемых руководителем организации к данной работе. 
Председателем комиссии является руководитель больничной, 
амбулаторно-поликлинической организации, организации скорой 
медицинской помощи или назначенный им заместитель руководителя. 
Порядок работы комиссии (ответственный за исчисление стажа работы 
по специальности (в отрасли), за информацию об имеющихся 
квалификационных категориях медицинских и фармацевтических 
работников, дата и время проведения заседания тарификационной комиссии и 
т.д.) определяется также приказом руководителя организации. 
Список окладов (ставок) составляется по наименованиям должностей 
(профессий) всех категорий работников каждого структурного подразделения 
в последовательности и по численности должностей (профессий), 
соответствующей утвержденному в установленном порядке штатному 
расписанию. 
В больничной, амбулаторно-поликлинической организации, 
организации скорой медицинской помощи, в состав которой входят 
обособленные структурные подразделения (филиалы), список окладов 
(ставок) составляется и по каждому обособленному структурному 
подразделению (филиалу). Оклады (ставки) медицинским работникам, 
занятым оказанием медицинской помощи сверх установленной для них 
продолжительности рабочего времени, другим работникам, работающим по 
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совместительству в данной больничной, амбулаторно-поликлинической 
организации, организации скорой медицинской помощи, устанавливаются 
отдельными строками по каждой должности (профессии) в соответствующем 
структурном подразделении с учетом объема их работы. 
Руководителям больничной, амбулаторно-поликлинической 
организации, организации скорой медицинской помощи и их заместителям, 
выполняющим помимо основной работы работу по своей врачебной 
специальности, оклад по должности врача устанавливается отдельной 
строкой, которая включается в то структурное подразделение, в котором 
выполняется данная работа. 
Вакантные должности (профессии) отражаются в списке окладов 
(ставок) в тех структурных подразделениях, где они имеются. Оклады 
(ставки) по ним определяются исходя из стажевой группы от 10 до 15 лет и 
второй квалификационной категории, по клиническим организациям 
здравоохранения (подразделениям) – по первой квалификационной 
категории. 
Исчисление стажа работы по специальности (в отрасли) (далее – стаж) 
проводится по состоянию на 1 января ежегодно. 
Если стажевая группа работников в течение предстоящего года 
меняется, оклад (ставку) работника следует указать двумя строками: на 
момент составления списка окладов (ставок) и на дату изменения стажа, 
которая вносится в графу «Дополнительные сведения». 
Исходные данные для установления окладов (ставок) отдельным 
категориям работников, не предусмотренные другими графами списка 
окладов (ставок), вносятся в графу «Дополнительные сведения». 
Например, для определения размера тарифного оклада заведующего 
структурным подразделением в данной графе необходимо указать количество 
врачебных должностей с учетом должности заведующего структурным 
подразделением; для определения размера тарифного оклада заведующего 
участковой больницей необходимо указать численность обслуживаемого 
населения. 
В списке окладов (ставок) по каждому структурному подразделению 
указываются итоги числа должностей (профессий) и окладов (ставок) 
работников с учетом объема их работы, то есть месячный фонд заработной 
платы. 
По списку окладов (ставок) в целом больничной, амбулаторно-
поликлинической организации, организации скорой медицинской помощи, их 
обособленных структурных подразделений (филиалов) и по видам 
медицинской помощи (услуг) указывается итог общего числа должностей 
(профессий) и общий месячный фонд заработной платы, которые 
расшифровываются по категориям работников (врачи, средние медицинские, 
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младшие медицинские работники, фармацевтические и другие работники 
аптеки, административно-управленческие и хозяйственно-обслуживающие 
работники, включая работников, приравненных по оплате труда к врачам). 
27. К подстатье 1100100 «Заработная плата рабочих и служащих» 
относятся расходы по заработной плате рабочих и служащих в денежной 
форме. Величина заработной платы работникам исчисляется до вычетов 
удерживаемых налогов и взносов. 
28. В указанную подстатью включаются: 
основной оклад гражданских служащих (элемент расходов 1100101); 
надбавки к заработной плате гражданских служащих (элемент расходов 
1100102); 
дополнительная оплата гражданских служащих (элемент расходов 
1100103); 
оплата труда внештатных сотрудников (элемент расходов 1100104); 
прочие денежные выплаты гражданским служащим (элемент расходов 
1100105). 
Отнесение расходов по заработной плате рабочих и служащих к 
элементам расходов производится в соответствии с условиями оплаты труда, 
утвержденными постановлением Министерства труда Республики Беларусь 
от 21 января 2000 г. № 6 «О мерах по совершенствованию условий оплаты 
труда работников организаций, финансируемых из бюджета и пользующихся 
государственными дотациями» (Национальный реестр правовых актов 
Республики Беларусь, 2000 г., № 29, 8/2761). 
29. По элементу расходов 1100101 «Основной оклад гражданских 
служащих» расходы определяются путем умножения на 12 месяцев 
месячного фонда заработной платы, полученного в результате произведения 
числа должностей (профессий) по каждому структурному подразделению на 
их среднемесячный оклад (ставку) по списку окладов (ставок) по должностям 
(профессиям) работников. 
Фонд заработной платы, исчисленный по основным окладам, 
распределяется по видам оказания медицинской помощи, в том числе по 
структурным подразделениям, должностям и категориям работников, 
согласно приложению 5 к настоящей Инструкции. 
30. При определении фонда заработной платы по вновь открываемым 
больничным, амбулаторно-поликлиническим организациям, организациям 
скорой медицинской помощи необходимо учитывать, что должности 
главного врача, главного бухгалтера (если нет централизованной 
бухгалтерии) и заместителя главного врача по хозяйственной работе 
(заведующего хозяйством) могут быть укомплектованы за 3 месяца до 
открытия больничной, амбулаторно-поликлинической организации, 
организации скорой медицинской помощи; должности сторожей (вахтеров), 
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специалистов по установке и эксплуатации медицинского оборудования и 
технических устройств, истопников или машинистов (кочегаров) котельной – 
за 1,5–2 месяца, а других работников, необходимых для подготовки 
больничной, амбулаторно-поликлинической организации, организации 
скорой медицинской помощи к открытию, – за 2–3 недели. При этом должны 
быть учтены реальные сроки открытия больничной, амбулаторно-
поликлинической организации, организации скорой медицинской помощи. 
31. Элемент расходов 1100102 «Надбавки к заработной плате 
гражданских служащих» включает выплаты надбавок к заработной плате: 
отдельным категориям работников за продолжительность непрерывной 
работы в отдельных организациях, подразделениях организаций и 
должностях; 
врачам общей практики, главным врачам, выполняющим объем 
врачебной нагрузки врача общей практики, врачам-терапевтам участковым и 
врачам-педиатрам участковым, включая заведующих этими отделениями, 
средним медицинским работникам общей практики, медицинским сестрам 
участковым; 
за классность водителям транспортных средств;  
руководителям, специалистам и служащим за высокие 
профессиональные, творческие, производственные достижения в работе, 
сложность и напряженность труда, а также за выполнение особо важных 
(срочных) работ; 
основным категориям специалистов, имеющим квалификационные 
категории; 
медицинским и фармацевтическим работникам (включая 
руководителей), принятым на работу на условиях контракта в учреждения и 
предприятия независимо от их ведомственной принадлежности, 
расположенные в районах, подвергшихся радиоактивному загрязнению в 
результате аварии на Чернобыльской АЭС, а также другим специалистам 
учреждений здравоохранения, принятым на работу на условиях контракта и 
работающим в зонах с правом на отселение и последующее отселение. 
Выплата надбавок к заработной плате, указанных в части первой 
настоящего пункта, предусмотрена условиями оплаты труда, утвержденными 
постановлением Министерства труда Республики Беларусь от 21 января 2000 
г. № 6, и постановлением Совета Министров Республики Беларусь от 30 
ноября 1998 г. № 1842 «О введении контрактной формы найма на работу 
педагогических, медицинских, фармацевтических работников, работников 
культуры и искусства, включая руководителей этих работников, 
специалистов и руководителей специализированных учебно-спортивных 
учреждений, специалистов сельского и жилищно-коммунального хозяйства, 
работников и специалистов системы потребительской кооперации в районах, 
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подвергшихся радиоактивному загрязнению в результате аварии на 
Чернобыльской АЭС» (Собрание декретов, указов Президента и 
постановлений Правительства Республики Беларусь, 1998 г., № 34, ст. 882). 
32. Расчет расходов на выплату надбавок работникам составляется по 
каждому виду надбавок и по видам оказания медицинской помощи по 
каждому структурному подразделению и должностям по форме согласно 
приложению 6 к настоящей Инструкции. 
33. Надбавки к должностным окладам (ставкам) медицинских и 
фармацевтических работников (включая руководителей) и других 
специалистов, указанных в абзаце седьмом части первой пункта 31 настоящей 
Инструкции, устанавливаются исходя из условий, объема и качества 
выполняемых ими работ в пределах средств, которые предусматриваются на 
эти цели в установленном порядке в зависимости от уровня радиоактивного 
загрязнения территории, где они работают. 
34. На установление надбавок специалистам общей практики и 
участковой службы направляются дополнительно 40 процентов планового 
фонда заработной платы этих категорий работников. Плановый фонд 
заработной платы этих работников формируется из элементов расходов 
1100101–1100103, то есть исчисляется путем суммирования фонда 
заработной платы, исчисленного по основным окладам, надбавкам к 
заработной плате и дополнительным оплатам, без учета расходов, 
планируемых на установление надбавок руководителям, специалистам и 
служащим за высокие профессиональные, творческие, производственные 
достижения в работе, сложность и напряженность труда, а также за 
выполнение особо важных (срочных) работ. 
35. Конкретные размеры надбавок руководителям, специалистам и 
служащим за высокие профессиональные, творческие, производственные 
достижения в работе, сложность и напряженность труда, а также за 
выполнение особо важных (срочных) работ устанавливаются в пределах 
размера, утвержденного постановлением Министерства труда Республики 
Беларусь от 21 января 2000 г. № 6. 
Расходы на установление надбавок руководителям, специалистам и 
служащим за высокие профессиональные, творческие, производственные 
достижения в работе, сложность и напряженность труда, а также за 
выполнение особо важных (срочных) работ не учитываются при 
планировании ассигнований на премирование работников и оказание им 
материальной помощи. 
36. Свод расходов на выплату надбавок работникам производится по 
форме согласно приложению 7 к настоящей Инструкции и включается в свод 
расходов на заработную плату. 
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37. Элемент расходов 1100103 «Дополнительная оплата гражданских 
служащих» включает оплату труда: 
работников, замещающих уходящих в отпуск, на курсы повышения 
квалификации, переподготовку; 
за работу в государственные праздники и праздничные дни; 
за работу в ночное время; 
за руководство производственной практикой студентов, врачами-
стажерами; 
молодым специалистам в размере 1 ставки 1-го тарифного разряда; 
работникам, для которых вводится рабочий день с разделением смены 
на отдельные части с перерывом, превышающим два часа; 
работникам, занятым на работах во вредных и тяжелых условиях труда, 
и другим. 
38. Расчеты планируемых расходов на дополнительную оплату труда 
работников, замещающих уходящих в отпуск (на курсы повышения 
квалификации, переподготовку работников), осуществляется по форме 
согласно приложению 8 к настоящей Инструкции. 
39. Количество должностей средних и младших медицинских 
работников на один круглосуточный пост рассчитывается следующим 
образом: 
число календарных дней, например, в 2007 году – 365; 
число часов работы больничной организации в году (при 
круглосуточной работе) – 8760 (365 дней х 24 часа). 
Из общего количества дней в году исключаются выходные 
(воскресные) дни – 51, праздничные – 9. 
Число рабочих дней в году за исключением выходных (воскресных и 
праздничных) составит (365 – 51 – 9) = 305. 
Расчетная норма рабочего времени исчисляется в соответствии с 
ежегодно устанавливаемой Министерством труда и социальной защиты 
Республики Беларусь нормой рабочего времени. 
Количество должностей на один круглосуточный пост без учета замены 
работников, уходящих в отпуск, составляет: 
при норме продолжительности рабочей недели 40 часов – 4,33 
должности (8760 : 2022) или с учетом округления 4,25 должности, где 2022 
часа – это расчетная норма рабочего времени для шестидневной рабочей 
недели в 2007 году с учетом сокращения количества рабочих часов в 
предпраздничные дни; 
при норме продолжительности рабочей недели 38,5 часа – 4,50 
должности (8760 : 1947,5), где 1947,5 часа – это расчетная норма рабочего 
времени для шестидневной рабочей недели в 2007 году с учетом сокращения 
количества рабочих часов в предпраздничные дни; 
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при норме продолжительности рабочей недели 35 часов – 4,95 
должности (8760 : 1769) или с учетом округления 5,0 должности, где 1769 
часов – это расчетная норма рабочего времени для шестидневной рабочей 
недели в 2007 году. 
40. Расходы на оплату труда работников, замещающих уходящих в 
отпуск, предусматриваются дополнительно. 
41. Замена работников, уходящих в отпуск или направленных на курсы 
повышения квалификации, переподготовку работников, может быть 
обеспечена работниками в пределах месячной нормы рабочего времени (при 
неполной нагрузке) по основной должности. Оплата труда работников, 
привлеченных к дополнительной работе сверх установленной нормы 
рабочего времени по основной должности на должности временно 
отсутствующего работника, производится за фактически отработанное время 
и предусматривается по подстатье 1100100 «Заработная плата рабочих и 
служащих», элементу расходов 1100103 «Дополнительная оплата 
гражданских служащих». 
В каждой больничной, амбулаторно-поликлинической организации, 
организации скорой медицинской помощи составляются и утверждаются 
руководителем перечни должностей (профессий) работников, подлежащих 
замене при уходе в отпуск, направлению на курсы повышения квалификации, 
переподготовку (далее – перечень должностей (профессий), на основании 
которых предусматриваются расходы на оплату труда работников, 
замещающих уходящих в отпуск, направляемых на курсы повышения 
квалификации, переподготовку. 
Если в больничной, амбулаторно-поликлинической организации, 
организации скорой медицинской помощи в перечень должностей 
(профессий) включаются должности руководителей, не имеющих 
непосредственных заместителей, и выполнение их обязанностей на время 
отсутствия возлагается на других работников, то предусматриваются 
дополнительные расходы на выплату разницы в оплате труда по должности 
замещаемого работника. 
Необходимые средства на эти цели отражаются в расчете (пункт 41 
настоящей Инструкции) отдельной строкой. Например, заведующий 
отделением не имеет по штатному расписанию заместителя и выполнение его 
обязанностей на время отпуска приказом руководителя возлагается на врача 
отделения. 
Размер оплаты работнику в день следует рассчитывать путем деления 
оклада по списку окладов (ставок) по должностям (профессиям) работников 
больничной, амбулаторно-поликлинической организации, организации 
скорой медицинской помощи на среднемесячное число календарных дней. 
При этом следует применять среднемесячное количество календарных дней, 
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равное 29,7 (исчисленное в среднем за 5 лет), как предусмотрено пунктом 5 
Инструкции о порядке исчисления среднего заработка, сохраняемого в 
случаях, предусмотренных законодательством, утвержденной 
постановлением Министерства труда Республики Беларусь от 10 апреля 2000 
г. № 47 (Национальный реестр правовых актов Республики Беларусь, 2000 г., 
№ 44, 8/3382; 2006 г., № 60, 8/14276). 
42. Расчет расходов на дополнительную оплату за работу в 
государственные праздники и праздничные дни, установленные и 
объявленные Президентом Республики Беларусь нерабочими, осуществляется 
по форме согласно приложению 9 к настоящей Инструкции. 
43. Больничная организация, организация скорой медицинской помощи 
являются непрерывно действующими организациями. При суммированном 
учете рабочего времени работа в государственные праздники и праздничные 
дни, установленные и объявленные Президентом Республики Беларусь 
нерабочими (далее – праздничные дни), включается в месячную норму 
рабочего времени. 
44. В больничной, амбулаторно-поликлинической организации, 
организации скорой медицинской помощи допускается работа в 
государственные праздники и праздничные дни лишь тех работников, 
которые необходимы для непрерывной деятельности больничной 
организации и для обеспечения работы по оказанию медицинской помощи. 
Для этого руководителем больничной, амбулаторно-поликлинической 
организации, организации скорой медицинской помощи составляется и 
утверждается перечень должностей работников, привлекаемых к работе в 
праздничные дни. 
45. Расчет расходов на дополнительную оплату за работу в ночное 
время осуществляется согласно приложению 10 к настоящей Инструкции. 
46. Расчет расходов на дополнительную оплату за руководство 
врачами-стажерами, производственной практикой студентов осуществляется 
по форме согласно приложению 11 к настоящей Инструкции. 
47. В расчете расходов на дополнительную оплату за руководство 
врачами-стажерами, производственной практикой студентов заполняются 
наименования тех структурных подразделений, в которых проходят 
производственную практику студенты и согласно штатному расписанию 
введены должности врачей-стажеров, и наименования должностей 
работников, которые осуществляют общее или непосредственное 
руководство врачами-стажерами, производственной практикой студентов. 
48. Расчет расходов на выплату доплаты работникам, для которых 
вводится рабочий день с разделением смены на отдельные части с перерывом 
в работе свыше двух часов, осуществляется по форме согласно приложению 
12 к настоящей Инструкции. 
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49. Рабочий день с разделением смены на отдельные части с перерывом 
в работе свыше двух часов, который не включается в рабочее время, вводится 
по решению нанимателя, согласованному с профсоюзом, только в тех 
случаях, когда в пределах баланса рабочего времени больничной, 
амбулаторно-поликлинической организации, организации скорой 
медицинской помощи (обособленного структурного подразделения) с учетом 
применения различных графиков работы невозможно обеспечить надлежащее 
оказание медицинской помощи пациентам в удобное для них время и с 
учетом экономической целесообразности применения этого режима работы. 
При этом следует иметь в виду, что в каждой больничной, 
амбулаторно-поликлинической организации, организации скорой 
медицинской помощи составляется и утверждается перечень должностей 
(профессий) работников, которым устанавливаются доплаты в связи с 
введением по решению нанимателя, согласованному с профсоюзом, рабочего 
дня с разделением смены на отдельные части с перерывом в работе свыше 
двух часов в пределах перечня, определяемого Министерством 
здравоохранения Республики Беларусь. 
50. Расходы на выплату доплаты работникам, занятым на работах во 
вредных и тяжелых условиях труда, предусматриваются по смете расходов 
больничной, амбулаторно-поликлинической организации, организации 
скорой медицинской помощи в том случае, если аттестация рабочих мест по 
условиям труда проведена в соответствии с Постановлением Министерства 
труда и социальной защиты Республики Беларусь от 22 февраля 2008 г. № 35 
«Об утверждении Инструкции по оценке условий труда при аттестации 
рабочих мест по условиям труда и предоставлению компенсации по ее 
результатам и признании утратившими силу некоторых Постановлений 
Министерства труда Республики Беларусь, Министерства труда и социальной 
защиты Республики Беларусь» (Национальный реестр правовых актов 
Республики Беларусь, 2008 г., № 66, 8/18326). 
Расчет расходов на выплату доплаты работникам, занятым на работах 
во вредных и тяжелых условиях труда, осуществляется по форме согласно 
приложению 12 к настоящей Инструкции, как для расчета расходов на 
выплату доплат работникам, для которых вводится рабочий день с 
разделением смены на отдельные части с перерывом в работе свыше двух 
часов. 
51. Кроме вышеперечисленных доплат к окладу включаются другие 
доплаты (например, доплаты работникам, имеющим ученые звания и 
степень). 
Доплата к окладу работникам за совмещение профессий (должностей), 
расширение зоны обслуживания (увеличение объема выполняемых работ) по 
вакантным должностям или выполнение обязанностей временно 
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отсутствующего работника производится в пределах расходов, 
предусмотренных на оплату труда рабочих и служащих, и дополнительно по 
смете расходов не предусматривается. 
52. Свод расходов на выплату доплат работникам осуществляется по 
форме согласно приложению 13 к настоящей Инструкции и включается в 
свод расходов на заработную плату. 
53. К элементу расходов 1100104 «Оплата труда внештатных 
сотрудников» относятся расходы на оплату труда работников, не состоящих в 
штате данной больничной, амбулаторно-поликлинической организации, 
организации скорой медицинской помощи, привлекаемых для выполнения 
работ на условиях договора, в том числе осуществляющих консультации. 
54. Расчет расходов на оплату труда лиц, выполняющих работу на 
условиях гражданско-правового договора (осуществляющих консультации), 
производится по форме согласно приложению 14 к настоящей Инструкции. 
По аналогичной форме осуществляется расчет расходов на оплату 
консультативно-диагностической работы в больничной организации 
(подразделении), к проведению которой привлекаются руководители и 
научные сотрудники, работающие в научных организациях или структурных 
подразделениях, в функции которых входит осуществление научной 
деятельности и для которых эти больничные организации являются 
клиническими базами. 
55. К элементу расходов 1100105 «Прочие денежные выплаты 
гражданским служащим» относятся все прочие виды оплаты труда, не 
относимые к элементам расходов 1100101–1100104: 
премия; 
материальная помощь; 
единовременное пособие работникам в соответствии с Постановлением 
Совета Министров Республики Беларусь от 30 ноября 1998 г. № 1842; 
суммы, возмещаемые Фонду социальной защиты населения 
Министерства труда и социальной защиты Республики Беларусь на выплату 
пенсий на основании пункта «б» части первой статьи 12 Закона Республики 
Беларусь от 17 апреля 1992 года «О пенсионном обеспечении» (Ведамасцi 
Вярхоўнага Савета Рэспублiкi Беларусь, 1992 г., № 17, ст. 275) из расчета 
десяти процентов среднегодовой численности работников больничной, 
амбулаторно-поликлинической организации, организации скорой 
медицинской помощи, занятых на работах с вредными и тяжелыми 
условиями труда; 
индексация заработной платы в соответствии с Законом Республики 
Беларусь от 21 декабря 1990 года «Об индексации доходов населения с 
учетом инфляции» (Ведамасцi Вярхоўнага Савета Беларускай ССР, 1990 г., № 
2, ст. 19); 
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оплата отпуска в связи с обучением; 
прочие выплаты из фонда заработной платы. 
56. Расходы на премирование работников, оказание материальной 
помощи штатным работникам предусматриваются по смете расходов 
больничной, амбулаторно-поликлинической организации, организации 
скорой медицинской помощи в размерах, установленных постановлением 
Министерства труда Республики Беларусь от 21 января 2000 г. № 6. 
Расчет расходов на премирование и оказание материальной помощи 
производится от планового фонда заработной платы. 
При этом плановый фонд заработной платы формируется из элементов 
расходов 1100101–1100103, то есть исчисляется путем суммирования фонда 
заработной платы, исчисленного по основным окладам, надбавкам к 
заработной плате и дополнительным оплатам, без учета расходов, 
планируемых на установление надбавок руководителям, специалистам и 
служащим за высокие профессиональные, творческие, производственные 
достижения в работе, сложность и напряженность труда, за выполнение особо 
важных (срочных) работ, а также надбавки специалистам общей практики и 
участковой службы. 
57. Расчет расходов на премирование с распределением по месяцам в 
пределах поквартальных сумм по смете расходов осуществляется по форме 
согласно приложению 15 к настоящей Инструкции. 
Распределение расходов на выплату премии по месяцам производится в 
зависимости от разбивки годовой суммы расходов на заработную плату по 
месяцам. По отдельным видам дополнительных оплат к заработной плате 
следует учитывать реальную возможность использования фонда заработной 
платы, приходящегося на конкретный месяц. 
Так, расходы на дополнительную оплату труда работников, 
замещающих уходящих в отпуск, распределяются по месяцам согласно 
графику отпусков работников больничной, амбулаторно-поликлинической 
организации, организации скорой медицинской помощи, которые занимают 
должности, подлежащие замене при уходе их в отпуск. В каждой больничной, 
амбулаторно-поликлинической организации, организации скорой 
медицинской помощи на момент составления сметы расходов руководителем 
должен быть утвержден график предоставления отпусков работникам не 
позднее 5 января. 
Распределение планируемых расходов на дополнительную оплату 
труда лиц, замещающих уходящих в отпуск, направляемых на курсы 
повышения квалификации, переподготовку работников, осуществляется по 
месяцам по форме согласно приложению 16 к настоящей Инструкции. 
Расходы на дополнительную оплату за работу в государственные праздники и 
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праздничные дни распределяются по месяцам в зависимости от числа 
праздничных дней, приходящихся на конкретный месяц. 
Расходы на дополнительную оплату за работу в ночное время 
распределяются в зависимости от количества часов ночного времени, 
приходящегося на каждый месяц, и среднего расхода заработной платы на 
один час работы в ночное время. 
Расходы на дополнительную оплату за руководство производственной 
практикой студентов, врачами-стажерами по месяцам предусматриваются в 
зависимости от периода прохождения производственной практики, 
стажировки. 
58. Распределение материальной помощи по месяцам производится в 
соответствии с положением об оказании материальной помощи работникам, 
которое разрабатывается в каждой больничной, амбулаторно-
поликлинической организации, организации скорой медицинской помощи по 
согласованию с профсоюзным комитетом и отражается в коллективных 
договорах. Если оказание материальной помощи работникам приурочивается 
к отпускам, то указанные расходы распределяются в соответствии с графиком 
отпусков. Если оказание материальной помощи работникам предусмотрено 
производить ежемесячно, то указанные расходы по месяцам распределяются 
таким же образом, как и на выплату премий. 
59. Расчет расходов на выплату единовременного пособия 
медицинским и фармацевтическим работникам, принятым на работу в 
организацию здравоохранения, расположенную в районе, подвергшемся 
радиоактивному загрязнению в результате аварии на Чернобыльской АЭС, на 
условиях контракта, осуществляется по форме согласно приложению 17 к 
настоящей Инструкции. 
60. Кроме того, составляется сводный расчет расходов на заработную 
плату в целом по больничной, амбулаторно-поликлинической организации, 
организации скорой медицинской помощи согласно приложению 18 к 
настоящей Инструкции, на основании которого заполняется смета расходов. 
61. Расходы, предусматриваемые по бюджету на предстоящее 
повышение заработной платы в планируемом году, отражаются в сводном 
расчете в графе «Сумма на предстоящее повышение заработной платы» 
пропорционально по каждому элементу подстатьи 1100100 «Заработная плата 
рабочих и служащих», по элементу 100105 «Прочие денежные выплаты» – в 
сводном расчете в строке «Сумма на предстоящее повышение заработной 
платы». 
62. По подстатье 1100200 «Начисления на заработную плату» 
отражаются расходы начисленных взносов по государственному социальному 
страхованию и страховых взносов по обязательному страхованию от 
несчастных случаев на производстве и профессиональных заболеваний 
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только с фонда заработной платы рабочих и служащих, учитываемого по 
подстатье 1100100, за исключением случаев, когда не начисляются: 
выплаты по государственному социальному страхованию в 
соответствии с Постановлением Совета Министров Республики Беларусь от 
25 января 1999 г. № 115 «Об утверждении Перечня видов выплат, на которые 
не начисляются взносы по государственному социальному страхованию в 
Фонд социальной защиты населения Министерства труда и социальной 
защиты и по обязательному страхованию от несчастных случаев на 
производстве и профессиональных заболеваний в Белорусское 
республиканское унитарное страховое предприятие «Белгосстрах» 
(Национальный реестр правовых актов Республики Беларусь, 1999 г., № 9, 
5/134); 
страховые взносы по обязательному страхованию от несчастных 
случаев на производстве и профессиональных заболеваний в соответствии с 
Постановлением Совета Министров Республики Беларусь от 10 октября   
2003 г. № 1297 «Об утверждении Положения о порядке уплаты страховщику 
страховых взносов по обязательному страхованию от несчастных случаев на 
производстве и профессиональных заболеваний» (Национальный реестр 
правовых актов Республики Беларусь, 2003 г., № 115, 5/13173). 
63. Для больничных, амбулаторно-поликлинических организаций, 
организаций скорой медицинской помощи размер начисленных взносов по 
государственному социальному страхованию и страховых взносов по 
обязательному страхованию от несчастных случаев на производстве и 
профессиональных заболеваний определяется в тарифах (процентах), 
установленных Постановлением Совета Министров Республики Беларусь от 
30 ноября 2005 г. № 1355 «О размере отчислений в специальный страховой 
резерв по обязательному страхованию от несчастных случаев на 
производстве и профессиональных заболеваний на 2006 год» (Национальный 
реестр правовых актов Республики Беларусь, 2005 г., № 192, 5/16863). 
64. Суммы начисленных взносов по государственному социальному 
страхованию отражаются по подстатье бюджетной классификации 1100200, 
элементу расходов 1100201. 
65. Суммы начисленных взносов по обязательному страхованию 
отражаются по подстатье 1100200 по: 
элементу расходов 1100204 – от несчастных случаев на производстве и 
профессиональных заболеваний; 
элементу расходов 1100205 – на профессиональное пенсионное 
страхование. 
66. В подстатью бюджетной классификации 1100300 «Приобретение 
предметов снабжения и расходных материалов» включаются: 
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канцелярские принадлежности, материалы и предметы для текущих 
хозяйственных целей (элемент расходов 1100301); 
медикаменты и перевязочные средства (элемент расходов 1100302); 
мягкий инвентарь и обмундирование (элемент расходов 1100303); 
продукты питания (элемент расходов 1100304); 
прочие расходные материалы и предметы снабжения (элемент расходов 
1100305). 
67. По элементу расходов 1100301 «Канцелярские принадлежности, 
материалы и предметы для текущих хозяйственных целей» отражаются: 
расходы на приобретение предметов в составе оборотных средств, 
используемых для хозяйственных целей, канцелярских и письменных 
принадлежностей (бумага всех видов и назначений, папки всех видов и 
назначений, картон, переплетные материалы, блокноты, тетради, записные 
книжки, еженедельники, скобосшиватели и скобы к ним, ручки, стержни, 
скрепки, кнопки, скотч, карандаши, линейки, маркеры, подушки 
штемпельные, дыроколы, штрихи, фломастеры, нитки, иглы, шило, мастика 
штемпельная, клей, сургуч, календари и подставки к ним, письменные 
приборы, ножницы, приобретение расходных материалов для копировально-
множительной техники, картриджей, тонеров, лент и дискет для 
вычислительной техники и других принадлежностей) и материалов на 
изготовление и приобретение бухгалтерских и статистических книг, книг по 
делопроизводству, бланков и ведомостей; 
расходы по переплету и брошюровке документов, типографские 
расходы и расходы по публикации; 
оплата услуг по автоматизации учета, в том числе приобретение 
программного продукта для собственного потребления; оплата стоимости 
работ, выполняемых машиносчетными станциями и вычислительными 
центрами для централизованных бухгалтерий и бюджетных организаций; 
расходы по сопровождению программных средств всех видов и их 
абонентское обслуживание; 
хозяйственные расходы по содержанию в чистоте зданий, дворов, улиц 
и тротуаров (уборка и поливка улиц, тротуаров, дворов; приобретение лопат, 
веников, ведер, щеток-ковриков входных, щеток, мастики, моющих средств и 
тряпок для мытья и натирания полов, мыла, стирального порошка, чистящих 
средств, электролампочек, светильников и другого хозяйственного 
инвентаря); по дезинфекции и истреблению грызунов и разных насекомых; 
расходы по стирке белья, химчистке и санитарно-гигиеническому 
обслуживанию (мыло, баня, стрижка, зубные щетки, порошок, синька и 
крахмал, набивка тюфяков и т.п.) контингентов, обслуживаемых 
организациями; 
расходы по приобретению инструментов для ремонтных работ; 
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расходы по изготовлению печатей, штампов, пломбираторов, 
справочников, бланков удостоверений, пропусков, штемпелей; 
расходы на приобретение справочной, официальной и периодической 
литературы (газеты, журналы, бюллетени, справочники, каталоги и т.п.); 
расходы на приобретение других материалов и предметов, 
используемых для хозяйственных целей, относящихся к предметам в составе 
оборотных средств, за исключением расходов на приобретение предметов, 
материалов, инвентаря, оборудования и обмундирования, учитываемых по 
элементам расходов 1100303 и 1100305. 
Расходы (затраты) на подписку периодических изданий 
предусматриваются в пределах списка периодических изданий для библиотек 
организаций здравоохранения в соответствии с рекомендациями 
Министерства здравоохранения Республики Беларусь по наименованиям 
изданий в соответствии с профилем структурных подразделений или 
специализации больничной организации. 
Расходы на приобретение вышеуказанных предметов планируются по 
смете расходов исходя из их количества с учетом фактического их наличия и 
цен, по которым они реализуются поставщиками на начало планируемого 
года, с учетом коэффициентов роста цен, принятых для формирования 
бюджета на планируемый год, согласно приложению 19 к настоящей 
Инструкции. 
68. Затраты на моющие, отбеливающие и аппретирующие средства для 
обработки мягкого инвентаря, средств индивидуальной защиты (далее – СИЗ) 
и санитарно-гигиенической одежды (далее – СГО) планируются на основании 
средних норм расхода моющих, отбеливающих и аппретирующих средств для 
обработки мягкого инвентаря, СИЗ и СГО в прачечных организаций 
здравоохранения системы Министерства здравоохранения Республики 
Беларусь, устанавливаемых Министерством здравоохранения Республики 
Беларусь. 
Для определения количества обрабатываемого мягкого инвентаря, СГО 
и СИЗ за год берется их количество, сложившееся по отчету за прошлый год, 
если оно незначительно отличается от того, которое сложилось за несколько 
предшествующих прошлому году лет. В противном случае в основу расчета 
расходов на обработку мягкого инвентаря, СГО и СИЗ принимается 
среднегодовое количество, сложившееся за несколько последних лет. 
69. Расходы на смывающие и обезвреживающие средства, 
предназначенные для индивидуального использования работниками 
больничной, амбулаторно-поликлинической организации, организации 
скорой медицинской помощи, планируются исходя из нормы потребления 
смывающих и обезвреживающих средств на месяц, утвержденной 
Постановлением Министерства труда Республики Беларусь от 27 апреля 2000 
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г. № 70 «Об утверждении Правил обеспечения работников смывающими и 
обезвреживающими средствами» (Национальный реестр правовых актов 
Республики Беларусь, 2000 г., № 51, 8/3484). 
Расходы на смывающие и обезвреживающие средства, 
предназначенные для индивидуального пользования пациентами больничной, 
амбулаторно-поликлинической организации, организации скорой 
медицинской помощи, планируются исходя из норм, утверждаемых 
Министерством здравоохранения Республики Беларусь, а в случае их 
отсутствия – на основании среднего расхода, фактически сложившегося за 
прошлые годы. 
70. Расходы на приобретение моющих, отбеливающих и 
аппретирующих средств планируются по смете расходов, учитывая 
фактическое их наличие на начало планируемого года в больничной, 
амбулаторно-поликлинической организации, организации скорой 
медицинской помощи. 
71. Расходы (затраты) на оплату других услуг, выполняемых 
сторонними организациями, планируются по смете расходов больничной, 
амбулаторно-поликлинической организации, организации скорой 
медицинской помощи в пределах сумм, предусмотренных договорами. 
72. По элементу расходов 1100302 «Медикаменты и перевязочные 
средства» отражаются расходы на: 
приобретение лекарственных средств, бактериологических препаратов 
и перевязочных средств; 
приобретение минеральных вод для медицинских целей, сывороток, 
вакцин, витаминов, дезинфекционных средств, кислорода и т.п.; 
оплату расходов, связанных с донорством крови, включая питание; 
приобретение крови и кровезаменителей для переливания; 
приобретение кумыса. 
73. Затраты, связанные с использованием этилового спирта для 
медицинских целей, исчисляются на основании утвержденных 
постановлением Министерства здравоохранения Республики Беларусь от 20 
декабря 2006 г. № 115 «Об утверждении норм расхода этилового спирта и 
этилового ректификованного технического спирта организациями 
здравоохранения, иными организациями и индивидуальными 
предпринимателями, имеющими специальные разрешения (лицензии) на 
медицинскую, фармацевтическую деятельность, для использования на 
медицинские, фармацевтические цели» (Национальный реестр правовых 
актов Республики Беларусь, 2007 г., № 31, 8/15618; № 145, 8/16594) норм и 
плановых показателей обслуживания (количества койко-дней (пролеченных 
больных); посещений врачей, ведущих амбулаторный прием; условных 
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единиц, планируемых к выполнению в стоматологическом отделении 
(кабинете) и других. 
74. По смете расходов больничной, амбулаторно-поликлинической 
организации, организации скорой медицинской помощи должны 
предусматриваться затраты на приобретение дезинфекционных средств, 
используемых для обработки медицинской техники, изделий медицинского 
назначения, поверхностей помещений и оборудования, включая санитарно-
техническое, мягкого инвентаря, посуды, уборочного материала, 
антисептической обработки поверхности кожи рук медицинских работников 
и операционного поля пациента. 
75. Расход на приобретение лекарственных и перевязочных средств 
составляется с учетом фактического их наличия на начало планируемого года 
как в структурных подразделениях, так и на складах (аптеке) больничной, 
амбулаторно-поликлинической организации, организации скорой 
медицинской помощи по форме расчета, приведенной согласно приложению 
20 к настоящей Инструкции. 
76. По элементу расходов 1100303 «Мягкий инвентарь и 
обмундирование» отражаются расходы на приобретение и изготовление 
белья, одежды и обуви, столовых и постельных принадлежностей, штор 
(жалюзи), специальной (защитной) одежды, санитарно-гигиенической 
одежды, включая изделия одноразового использования, в установленном 
порядке и другие аналогичные расходы. 
Оснащение мягким инвентарем структурных подразделений 
больничных, амбулаторно-поликлинических организаций, организации 
скорой медицинской помощи санитарно-гигиенической одеждой и мягким 
инвентарем, относящимся к средствам индивидуальной защиты работников, 
осуществляется согласно нормам оснащения мягким инвентарем в 
государственных организациях здравоохранения Республики Беларусь, 
утвержденным постановлением Министерства здравоохранения Республики 
Беларусь от 21 октября 2002 г. № 73 (Национальный реестр правовых актов 
Республики Беларусь, 2002 г., № 123, 8/8713), нормам бесплатной выдачи 
средств индивидуальной защиты в учреждениях и на предприятиях системы 
Министерства здравоохранения Республики Беларусь, устанавливаемым 
Министерством здравоохранения Республики Беларусь. 
77. Расчет расходов на приобретение мягкого инвентаря производится 
исходя из потребности в нем согласно нормам оснащения мягким инвентарем 
в соответствии с частью второй пункта 76 настоящей Инструкции с учетом 
его фактического наличия и подлежащего списанию в каждом конкретном 
структурном подразделении, а также цен по его закупке, сложившихся по 
месту расположения больничной, амбулаторно-поликлинической 
организации, организации скорой медицинской помощи на начало 
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планируемого года, по формам, приведенным согласно приложению 21 к 
настоящей Инструкции. 
78. По элементу расходов 1100304 «Продукты питания» отражаются 
расходы (затраты) на питание (включая оплату продукции, получаемой от 
подсобных хозяйств) в больничных, амбулаторно-поликлинических 
организациях, организациях скорой медицинской помощи, расходы (наценки 
на стоимость сырьевого рациона) на приготовление пищи в тех случаях, 
когда питание организуется организациями общественного питания или 
организациями, имеющими в своем составе соответствующие структурные 
подразделения. 
Сюда же относятся расходы (затраты), производимые на бесплатное 
обеспечение работников больничных, амбулаторно-поликлинических 
организаций, организаций скорой медицинской помощи молоком или 
равноценными пищевыми продуктами при работе с вредными веществами, в 
соответствии с Правилами бесплатного обеспечения работников молоком или 
равноценными пищевыми продуктами при работе с вредными веществами, 
утвержденными Постановлением Совета Министров Республики Беларусь от 
27 февраля 2002 г. № 260 (Национальный реестр правовых актов Республики 
Беларусь, 2002 г., № 29, 5/10048). 
Питание пациентов производится по нормам среднесуточного набора 
продуктов питания для одного пациента в государственных организациях 
здравоохранения Республики Беларусь, утвержденным Постановлением 
Министерства здравоохранения Республики Беларусь от 14 января 2003 г.  
№ 2 (Национальный реестр правовых актов Республики Беларусь, 2003 г.,  
№ 15, 8/9029). 
79. На основании среднесуточного набора продуктов питания для 
одного пациента в государственных организациях здравоохранения 
Республики Беларусь исчисляется расчетная норма на питание пациентов по 
форме, приведенной согласно приложению 22 к настоящей Инструкции. 
Расходы (затраты) на питание пациентов по смете расходов 
больничной организации определяются по форме согласно приложению 23 к 
настоящей Инструкции исходя из расчетной нормы расхода на питание 
пациентов, соответствующей наименованию структурного подразделения и 
которая не может применяться для пациентов с данным профилем 
заболевания, находящихся в составе других структурных подразделений 
больничных организаций. 
80. Расходы (затраты) на оплату услуг, выполняемых сторонними 
организациями по приготовлению пищи для пациентов больничной 
организации, не имеющей собственной кухни, включаются в смету расходов 
больничной организации в пределах сумм, предусмотренных договорами с 
приложенными к ним экономическими обоснованиями (калькуляцией затрат) 
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на их выполнение. Распределение затрат на оплату услуг по приготовлению 
пищи для пациентов сторонними организациями между структурными 
подразделениями осуществляется путем применения коэффициента 
корректировки к сумме расхода на питание каждого структурного 
подразделения, исчисленного согласно расчетной денежной норме на одного 
пациента в день и количеству койко-дней. Коэффициент корректировки 
определяется как соотношение суммы затрат на оплату услуг по 
приготовлению пищи для пациентов согласно договору и общей суммы 
расходов на питание по всем структурным подразделениям, исчисленной 
исходя из расчетных денежных норм на одного пациента в день. 
81. По элементу расходов 1100305 «Прочие расходные материалы и 
предметы снабжения» отражаются расходы на: 
приобретение материалов для зубного протезирования, протезирования 
клапанов сердца, внутренних имплантатов, наборов пластин для остеосинтеза 
костей, наборов транспедикулярных фиксаторов для операций на 
позвоночнике и др.; 
приобретение животных станциями переливания крови для 
определения качества препаратов из крови; 
приобретение средств индивидуальной защиты по гражданской 
обороне; 
приобретение противопожарного инвентаря и другие мероприятия, 
связанные с противопожарной безопасностью; 
приобретение книг для библиотек в учреждениях; приобретение 
журналов и изданий, относимых к библиотечному фонду; приобретение 
библиотечных принадлежностей и учетной документации для библиотек; 
приобретение аудио-, видеокассет, дисков; 
приобретение диктофонов, наушников, видеокомплексов; 
приобретение спортивного инвентаря для медицинских целей; 
приобретение игрушек; 
пополнение действующих медицинских организаций медицинской 
техникой, изделиями медицинского назначения (включая медицинскую 
мебель), предметами ухода за больными, медицинским инструментарием, 
относящимся к предметам в составе оборотных средств; 
приобретение пленок для рентгеновских снимков, материалов для 
производства анализов и оплату стоимости анализов, производимых в других 
учреждениях (при отсутствии своей лаборатории, соответствующего 
диагностического оборудования); 
оплату минеральных ванн, грязевых и других лечебных процедур; 
приобретение термобумаги, кассет для медицинского оборудования 
(ЭКГ, УЗИ и т.п.), медицинских перчаток; расходных материалов для 
 91 
стоматологического лечения, для медицинского инструментария, для 
стерилизации оборудования; 
другие расходы. 
Расходы на приобретение прочих расходных материалов и предметов 
снабжения по элементу расходов 1100305 предусматриваются по смете 
расходов больничной, амбулаторно-поликлинической организации, 
организации скорой медицинской помощи в зависимости от потребности в 
них с учетом фактического наличия на начало планируемого года и их 
стоимости по формам, приведенным согласно приложению 24 к настоящей 
Инструкции. 
82. По подстатье 1100400 «Командировки и служебные разъезды» 
отражаются расходы на командировки и служебные разъезды внутри страны 
и за границу: 
оплата проезда, суточных и квартирных при служебных 
командировках; 
оплата проезда, суточных, квартирных и подъемных при перемещении 
работников по службе в установленном порядке; 
оплата расходов по служебным разъездам: приобретение проездных 
билетов на транспорт общего пользования, за исключением такси, для 
работников, работа которых носит разъездной характер, если эти работники 
на время выполнения служебных обязанностей не обеспечиваются 
специальным транспортом; 
оплата командировок на сессии, съезды, совещания и конференции. 
Не относятся к этой подстатье расходы, включаемые в элемент 
расходов 1101008 «Прочие текущие расходы». 
Расходы на командировки и служебные разъезды внутри страны и за 
границу предусматриваются по форме согласно приложению 25 к настоящей 
Инструкции. 
83. По подстатье 1100500 «Оплата транспортных услуг» отражаются 
расходы (затраты) по содержанию и найму транспорта: 
на содержание автомобильного, гужевого и других видов транспорта, 
включая техническое обслуживание и текущий ремонт автомобилей и других 
транспортных средств; 
на приобретение для служебного транспорта аптечек, огнетушителей и 
других; 
на наем транспорта для подвоза воды, дров, вывоза мусора, снега и для 
других хозяйственных целей, а также для доставки продуктов питания, 
медикаментов, перевязочных средств, минеральных вод, сывороток и т.п.; 
на оплату услуг стоянок транспортных средств (парковки) во время 
командировок и служебных разъездов. 
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84. Затраты на проведение технического обслуживания и текущего 
ремонта транспортных средств исчисляются на основании норм затрат на 
техническое обслуживание и ремонт подвижного состава автомобильного 
транспорта Республики Беларусь, утвержденных постановлением 
Министерства транспорта и коммуникаций Республики Беларусь от 1 ноября 
2002 г. № 35 «Об утверждении норм времени на перевозку грузов 
автомобильным транспортом и норм затрат на техническое обслуживание и 
ремонт подвижного состава автомобильного транспорта Республики 
Беларусь» (Национальный реестр правовых актов Республики Беларусь, 2002 
г., № 139, 8/8827), и индекса роста потребительских цен, устанавливаемых 
Министерством экономики Республики Беларусь при формировании 
основных макроэкономических параметров социально-экономического 
развития Республики Беларусь на планируемый год по элементу расходов 
1100500 «Оплата транспортных услуг». 
Расход на содержание транспортных средств  планируется по форме 
согласно приложению 26 к настоящей Инструкции. 
85. Расходы по найму транспорта для доставки книг, оборудования и 
инвентаря, канцтоваров, мягкого инвентаря и обмундирования, а также 
материалов для строительных работ и капитального ремонта зданий и 
сооружений относятся на соответствующие элементы расходов. 
86. По подстатье 1100600 «Оплата услуг связи» отражаются расходы 
(затраты) по: установке и эксплуатации служебных телефонов, переносу 
телефонных номеров; абонементной плате за линии телефонной, телефаксной 
связи, оплате предоставляемых услуг по сети абонентского телеграфа; оплате 
всех видов служебных телеграмм; оплате международных и междугородних 
переговоров; абонентной плате за трансляционные радиоточки коллективного 
пользования, установленные от местных узлов вещания; абонементной плате 
за почтовые ящики; оплате органам связи за регистрацию условного или 
сокращенного телеграфного адреса; стоимости пересылки архивных 
материалов, лома драгоценных металлов; отправке служебной 
корреспонденции и посылок, приобретению упаковочных материалов и 
ящиков для посылок; эксплуатации (включая ремонт) технических средств 
связи, включая телевидение и радиовещание; установке телевизионных 
антенн и технических средств связи; оплате соединительных, специальных и 
прямых линий, а также по договорам за арендуемые каналы и линии связи; 
подключению и пользованию сетью Интернет, оплате услуг средств массовой 
информации; оплате услуг связи по доставке корреспонденции и другим 
аналогичным расходам. 
Расходы (затраты) по абонентной плате определяются в зависимости от 
количества телефонов, радиоточек в больничной, амбулаторно-
поликлинической организации, организации скорой медицинской помощи и 
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размера абонентной платы на начало года. Расходы (затраты) на оплату за 
переговоры как внутригородские, так и междугородние при планировании 
исчисляются исходя из количества часов переговоров, сложившихся по 
динамике за ряд предшествующих лет, и стоимости часа переговоров, 
действующей на начало года. 
Расходы на услуги связи планируются по форме согласно приложению 
27 к настоящей Инструкции. 
87. В подстатью 1100700 «Оплата коммунальных услуг» включаются 
расходы на: 
оплату потребления тепловой энергии (элемент расходов 1100701); 
оплату потребления газа (элемент расходов 1100702); 
оплату потребления электрической энергии (элемент расходов 
1100703); 
прочие коммунальные услуги (элемент расходов 1100704). 
88. По элементу расходов 1100701 «Оплата потребления тепловой 
энергии» отражаются расходы (затраты) на: приобретение, заготовку и 
транспортировку дров, угля, нефти, мазута, торфа, тепловую энергию для 
отопления зданий, служебных помещений, приготовления пищи, 
хозяйственных, технических, лечебных и других целей; погрузку, разгрузку, 
укладку, складирование топлива, распиловку и колку дров; приобретение 
тары (цистерны, бочки) под жидкое топливо; оплату отопления, получаемого 
от котельных и тепловых сетей сторонних организаций; содержание зданий, 
дворов (отопление по договорам), оплату тепловой энергии. 
По элементу расходов 1100701 «Оплата потребления тепловой 
энергии» отражаются расходы на потребление тепловой энергии исходя из 
среднего расхода на один кубический метр площади в сопоставлении с 
фактически произведенными затратами за два предыдущих года. 
Исчисленная норма расхода тепловой энергии на отопление и 
вентиляцию и умноженная на стоимость 1 Гкал на начало планируемого года 
образует норму затрат на отопление и вентиляцию зданий. 
89. По элементу расходов 1100702 «Оплата потребления газа» 
отражаются расходы (затраты) на: оплату газа, приобретение тары (баллонов) 
под газ. Указанные расходы отражаются в суммах, предусмотренных по 
договору на поставку газа, и отражаются только по смете расходов 
больничной, амбулаторно-поликлинической организации, организации 
скорой медицинской помощи. 
90. По элементу расходов 1100703 «Оплата потребления электрической 
энергии» отражаются расходы на оплату потребления электрической энергии 
для освещения зданий, помещений, сооружений, дворов, улиц и площадей, 
прилегающих к зданиям и сооружениям организаций; оплата расходов по 
электроэнергии для хозяйственных, производственных, технических, 
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научных, учебных, лечебных и других целей, а также расходов, связанных с 
обеспечением организаций электроэнергией. 
По элементу расходов 1100703 «Оплата потребления электрической 
энергии» отражаются расходы на потребление электрической энергии исходя 
из среднего расхода на один квадратный метр площади в сопоставлении с 
фактически произведенными затратами за два предыдущих года. 
91. По элементу расходов 1100704 «Прочие коммунальные услуги» 
отражаются расходы на: содержание зданий, дворов (водоснабжение, 
канализация, ассенизация и вывоз мусора по договорам), кроме расходов, 
связанных с уборкой и текущим ремонтом, учитываемых по элементам 
расходов 1100301 и 1101003; оплату водоснабжения для гаражей; 
техническое обслуживание зданий и сооружений, технический и пожарный 
надзор (в том числе техническое обслуживание лифтов, охранной и 
противопожарной сигнализации зданий и сооружений, в том числе складов; 
поверку приборов учета расхода электрической энергии, воды, газа и 
тепловой энергии); вневедомственную охрану; оплату аренды (субаренды) 
зданий, помещений и сооружений в соответствии с заключенными 
договорами, в которые включаются расходы по оплате амортизации 
инвентаря, предоставляемого хозяйственными органами для 
административно-управленческих служб, и долевое участие в расходах 
домовладения (по управлению, эксплуатации и текущему ремонту) 
пропорционально площади занимаемых помещений, и другие расходы. 
Расходы на водоснабжение, канализацию определяются исходя из 
среднего расхода на койку в сопоставлении с фактически произведенными 
затратами за два предыдущих года. 
Расходы по остальным видам данной подстатьи предусматриваются в 
суммах в соответствии с заключенными договорами. 
Расчеты расходов (затрат) по подстатье 1100700 «Оплата 
коммунальных услуг» производятся по форме согласно приложению 28 к 
настоящей Инструкции. 
92. В случае аренды зданий (помещения) сумма расходов на оплату 
коммунальных услуг предусматривается в размерах, предусмотренных 
договором. 
93. По подстатье 1101000 «Прочие текущие расходы на закупки 
товаров и оплату услуг» отражаются расходы на: 
оплату текущего ремонта оборудования и инвентаря (элемент 1101002); 
оплату текущего ремонта зданий и помещений (элемент 1101003); 
прочие текущие расходы (элемент 1101008). 
94. По элементу расходов 1101002 «Оплата текущего ремонта 
оборудования и инвентаря» отражаются расходы по текущему ремонту 
оборудования и инвентаря, включая ремонт мебели, хозяйственного и 
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мягкого инвентаря, а также расходы, связанные с техническим 
обслуживанием и поверкой медицинского и другого оборудования, в том 
числе по: приобретению запасных частей, ремонту и замене комплектующих 
и расходных материалов, в том числе и для радиационного контроля, 
электронно-вычислительных средств и оргтехники, включая расходы по 
ремонту, обслуживанию, монтажу оборудования, выполняемых сторонними 
организациями. 
Затраты на оплату услуг по текущему ремонту оборудования и 
инвентаря определяются исходя из количества единиц оборудования, 
приборов и стоимости технического обслуживания одной единицы, 
предусмотренной договором со сторонней организацией, оказывающей эти 
услуги. Затраты на приобретение запасных частей исчисляются с учетом их 
количества, необходимого для замены или ремонта, и цены одной единицы. 
Расчеты расходов (затрат) на оплату услуг по ремонту оборудования и 
инвентаря и техническое обслуживание производятся по форме согласно 
приложению 29 к настоящей Инструкции. 
95. По элементу расходов 1101003 «Оплата текущего ремонта зданий и 
помещений» отражаются расходы по оплате текущего ремонта зданий и 
помещений с целью восстановления исправности (работоспособности) 
конструкций и систем инженерного оборудования, наружных коммуникаций 
(тепловых узлов (в том числе расходы на приобретение и установку приборов 
учета расхода электроэнергии, воды, газа и тепловой энергии), водопровода, 
канализации и др.), а также поддержания эксплуатационных показателей. 
Расходы на текущий ремонт зданий и помещений определяются в 
зависимости от внешней кубатуры зданий больничной, амбулаторно-
поликлинической организации, организации скорой медицинской помощи и 
необходимости в выполнении этого ремонта на основании сметы по 
текущему ремонту конкретного объекта и производятся по форме согласно 
приложению 30 к настоящей Инструкции. 
96. При исчислении расходов на планируемый год следует учитывать 
наличие в штате больничной, амбулаторно-поликлинической организации, 
организации скорой медицинской помощи профессий рабочих, занятых 
ремонтом (слесарей-сантехников, столяров, плотников, маляров и других). 
Текущий ремонт зданий и помещений должен проводиться с 
периодичностью, обеспечивающей эффективную эксплуатацию здания или 
объекта с момента завершения его строительства (капитального ремонта) до 
момента постановки на очередной капитальный ремонт (реконструкцию). 
Перечень основных видов работ по текущему ремонту зданий и помещений, 
перечисленных в Строительных нормах Республики Беларусь СНБ 1.04.02-02 
«Ремонт, реконструкция и реставрация жилых и общественных зданий и 
сооружений», введенных с 1 июля 2003 г., утвержденных приказом 
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Министерства архитектуры и строительства Республики Беларусь от 29 
сентября 2006 г. № 262, приведен в приложении 31 к настоящей Инструкции. 
97. По элементу расходов 1101008 «Прочие текущие расходы» 
отражаются: оплата проведения профессиональных осмотров работников, 
приобретения личных медицинских книжек; расходы по оплате 
командировок на сессии, совещания и конференции научного характера; 
расходы, связанные с профессиональным обучением работников (включая 
проезд, оплату общежитий (мест в гостиницах в случаях недостаточности 
мест в общежитиях, суточных, стипендий), если по действующему 
законодательству оплата производится направляющей организацией; 
выплаты выпускникам, направленным после окончания учебного заведения 
на работу, в том числе в другую местность, в соответствии с 
законодательством Республики Беларусь; мероприятия по охране труда и 
технике безопасности; оплата летных часов санитарной авиации; 
патронирование детей, инвалидов, психических больных; расходы по научно-
технической обработке документов, сдаваемых в архив; оплата услуг 
справочных информационных служб; приобретение знамен (флагов), 
нагрудных значков, грамот и другой символики; расходы по сносу 
сооружений; расходы по обрезке, обрубке, валке деревьев; выплаты 
вознаграждения за заготовку крови медицинским работникам родильных 
домов (отделений); расходы на оплату услуг банков по заключенным в 
соответствии с законодательством Республики Беларусь договорам на 
оказание услуг по доставке и охране денежных средств; частичное покрытие 
расходов из бюджета по содержанию общежитий, находящихся на балансе 
больничных, амбулаторно-поликлинических организаций, организаций 
скорой медицинской помощи; расходы по захоронению одиноких граждан; 
расходы по утилизации отработанных ртутьсодержащих (люминесцентных и 
типа дуговых ртутных (ДРЛ) ламп), автомобильных шин, огнетушителей; 
расходы на оплату метрологических услуг, другие текущие расходы на 
закупки товаров и оплату услуг, не отнесенные на элементы расходов 
1100100–1101003. 
Прочие текущие расходы планируются по форме согласно приложению 
32 к настоящей Инструкции. 
98. По статье расходов 1300000 «Субсидии и текущие трансферты», 
подстатье 1300300 «Трансферты населению» отражаются расходы на: 
выплату пенсий и пособий (элемент 1300301); 
прочие трансферты населению (элемент 1300304). 
99. По элементу 1300301 «Выплата пенсий и пособий» отражается 
выплата выходного пособия в соответствии с законодательством Республики 
Беларусь. 
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100. По элементу 1300304 «Прочие трансферты населению» 
отражаются производимые больничной, амбулаторно-поликлинической 
организацией, организацией скорой медицинской помощи расходы на оплату 
стоимости лекарственных средств и медицинских принадлежностей, 
отпускаемых бесплатно или на льготных условиях по рецептам врачей при 
амбулаторном лечении гражданам, имеющим на это право, в установленном 
порядке; расходы по направлению пациентов на лечение в другие местности; 
расходы по бесплатному обеспечению граждан, имеющих на это право, в 
установленном порядке техническими средствами социальной реабилитации. 
Расходы на прочие трансферты населению планируются по форме 
согласно приложению 33 к настоящей Инструкции. 
101. Статья 2400000 «Капитальные вложения в основные фонды» 
включает: 
приобретение непроизводственного оборудования и предметов 
длительного пользования для государственных организаций (элемент 
расходов 2400102); 
капитальный ремонт объектов социально-культурного и бытового 
назначения (элемент расходов 2400300). 
102. Расходы (затраты) на приобретение непроизводственного 
оборудования и предметов длительного пользования по больничной, 
амбулаторно-поликлинической организации, организации скорой 
медицинской помощи включают расходы на приобретение 
непроизводственного оборудования и предметов длительного пользования (за 
исключением относящихся к предметам в составе оборотных средств): 
мебели, средств информационных технологий, телекоммуникационного 
оборудования, технических средств контроля, оргтехники, средств 
радиосвязи, оборудования радиационного контроля, контрольно-
измерительных приборов, приобретение автотранспортных средств, зданий и 
сооружений непроизводственного назначения в соответствии с 
законодательством Республики Беларусь, гаражного оборудования и других 
предметов длительного пользования стоимостью до 30 базовых величин. 
В расходы по монтажу локально-вычислительных сетей включаются 
расходы на разработку проектно-сметной документации и приобретение 
расходных материалов. 
Оснащение больничной, амбулаторно-поликлинической организации, 
организации скорой медицинской помощи необходимым оборудованием 
производится в пределах ежегодно выделяемых бюджетных ассигнований с 
учетом наличия годного к использованию оборудования на начало года. 
Оснащение больничных, амбулаторно-поликлинических организаций, 
организаций скорой медицинской помощи, построенных по плану 
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государственного капитального строительства, производится за счет средств 
бюджета, предусмотренных по смете расходов на капитальное строительство. 
На эту подстатью относятся также затраты по доставке и установке 
оборудования и инвентаря. 
103. Расходы на приобретение оборудования, предметов длительного 
пользования и транспортных средств, включаемых в расчет к смете расходов 
(с учетом фактического наличия в структурных подразделениях и на складе), 
производятся по форме, приведенной согласно приложению 34 к настоящей 
Инструкции. 
104. На подстатью 2400300 «Капитальный ремонт» относятся расходы 
на ремонт всех видов зданий (помещений) с целью восстановления их 
ресурса с заменой при необходимости конструктивных элементов и систем 
инженерного оборудования, а также улучшения эксплуатационных 
показателей, включая модернизацию, расширение и благоустройство этих 
объектов. Сюда включаются расходы по разработке проектно-сметной 
документации. 
105. Расходы по капитальному ремонту больничной, амбулаторно-
поликлинической организации, организации скорой медицинской помощи 
отражаются по элементу расходов 2400303 «Капитальный ремонт объектов 
социально-культурного и бытового назначения». 
Расходы на капитальный ремонт предусматриваются больничной, 
амбулаторно-поликлинической организацией, организацией скорой 
медицинской помощи на основании перечня работ, которые требуют 
первоочередного выполнения, в соответствии с дефектными актами, 
технической документацией по установленным нормам и расценкам. 
Расходы на капитальный ремонт зданий организаций, содержащихся за 
счет приносящей доходы деятельности (жилые дома, общежития и другие 
объекты), по смете расходов больничной, амбулаторно-поликлинической 
организации, организации скорой медицинской помощи не планируются. 
106. Капитальный ремонт включает устранение неисправностей всех 
изношенных элементов, восстановление или замену (кроме полной замены 
каменных и бетонных фундаментов, несущих стен и каркасов) их на более 
долговечные и экономичные, улучшающие эксплуатационные показатели 
ремонтируемых зданий. При этом может осуществляться экономически 
целесообразная модернизация здания или помещения: улучшение 
планировки, увеличение количества и качества услуг, оснащение 
недостающими видами инженерного оборудования, благоустройство 
окружающей территории. Перечень основных видов работ, выполняемых при 
капитальном ремонте зданий и сооружений, приведен в приложении 35 к 
настоящей Инструкции. 
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Расчет расходов по элементу расходов 2400303 «Капитальный ремонт 
объектов социально-культурного и бытового назначения» производится по 
форме согласно приложению 36 к настоящей Инструкции. 
107. По статье 2600000 «Приобретение земли и нематериальных 
активов» отражаются расходы на приобретение нематериальных активов, 
которые включают расходы на приобретение объектов интеллектуальной 
собственности (программного продукта); получение специальных 
разрешений (лицензий) и тому подобное. 
В данную подстатью включаются также расходы по приобретению 
операционных систем и прикладных программных средств всех видов, в том 
числе средств организации и управления электронной почтой, программных 
средств для персональных электронно-вычислительных машин и локальных 
вычислительных сетей, коммуникационных программ и тому подобного. 
108. На основании исчисленных расходов (затрат) в соответствии с 
настоящей Инструкцией по статьям, подстатьям, элементам расходов 
бюджетной классификации по больничной, амбулаторно-поликлинической 
организации, организации скорой медицинской помощи составляются: 
свод исчисленных расходов на содержание больничной, амбулаторно-
поликлинической организации, организации скорой медицинской помощи по 
форме, приведенной согласно приложению 37 к настоящей Инструкции; 
смета расходов больничной, амбулаторно-поликлинической 
организации, организации скорой медицинской помощи, финансируемых из 
бюджета, по форме, утвержденной постановлением Министерства финансов 
Республики Беларусь от 12 апреля 2002 г. № 59. 
109. Больничная, амбулаторно-поликлиническая организация, 
организация скорой медицинской помощи, не имеющие возможности 
обеспечить необходимые услуги, связанные с оказанием медицинской 
помощи собственными силами, предусматривают расходы на эти цели по 
смете расходов, и при исполнении сметы расходов (оплате этих услуг) 
включается сумма оплаты на расходы, финансируемые из бюджета на 
элемент расходов, соответствующий основной цели оказываемой услуги. 
Например, сумма оплаты выполнения исследований, манипуляций относится 
на элемент расходов «Прочие расходные материалы и предметы снабжения», 
а оплата приготовления пищи для больных – на элемент расходов «Питание».  
110. Форма сметы расходов больничной, амбулаторно-
поликлинической организации, организации скорой медицинской помощи 
предусматривает отражение всех затрат, направляемых на их содержание  за 





МИНИСТЕРСТВА ЗДРАВООХРАНЕНИЯ РЕСПУБЛИКИ БЕЛАРУСЬ 




по составлению бюджетной сметы организации здравоохранения, 





1. Методическое пособие по составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, финансируемой за счет средств бюджета 
(далее – Методическое пособие) устанавливает единый подход к составлению 
бюджетной сметы на содержание организации здравоохранения, 
финансируемой за счет средств бюджета (далее – организация 
здравоохранения) и расчетов к ней. 
2. Настоящее методическое пособие распространяется на 
организации здравоохранения независимо от ведомственной 
принадлежности, финансируемые за счет средств бюджета. 
3. Целью настоящего Методического пособия является обеспечение 
единообразия в исчислении экономически обоснованной величины расходов, 
необходимых для обеспечения медицинского обслуживания по каждому 
обособленному структурному подразделению (филиалу) организации 
здравоохранения. 
4. Планирование затрат для обеспечения медицинского 
обслуживания осуществляется с целью определения общей величины 
материальных, трудовых и финансовых ресурсов, необходимых для его 
оказания. 
5. Бюджетная смета организации здравоохранения является 
основным документом, определяющим плановый объем, целевое направление 
и поквартальное распределение средств, выделяемых на ее содержание из 
бюджета как в целом по организации здравоохранения, так и в разрезе ее 
обособленных структурных подразделений (филиалов). 
6. Бюджетная смета организации здравоохранения составляется как 
в целом по организации здравоохранения, так и в разрезе ее обособленных 
структурных подразделений (филиалов) на финансовый год по форме, 
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утверждаемой Министерством финансов Республики Беларусь в 
установленном законодательством порядке.  
7. В бюджетной смете (как в целом по организации 
здравоохранения, так и в разрезе ее обособленных структурных 
подразделений (филиалов) отражаются все расходы, включая расходы на 
содержание административно-управленческих, хозяйственно-
обслуживающих, прочих работников и работников вспомогательных 
структурных подразделений. 
8. В бюджетную смету могут включаться только расходы, 
необходимость которых обусловлена характером деятельности данной 
организации здравоохранения. 
Ассигнования, предусмотренные в бюджетной смете, должны быть 
обоснованы расчетами по каждой статье, подстатье, элементу расходов. 
9. Расчетам должен предшествовать анализ сложившегося уровня 
расходов, в ходе которого выявляются расходы, вызванные отклонениями от 
утвержденных норм и нормативов: по материальным ресурсам, доплаты за 
сверхурочные работы. 
Расчеты потребности в расходах увязываются с оказанием 
медицинской помощи с учетом различных изменений в ее структуре, 
используемой техники и технологий, организации труда. 
Величина структуры расходов и их динамика устанавливаются как в 
целом по организации здравоохранения, так и в разрезе ее обособленных 
структурных подразделений (филиалов).  
10. Обеспечение точных расчетов в потребности медицинского 
обслуживания осуществляется на основе бухгалтерского учета и 
планирования материальных и трудовых ресурсов. 
11. По организациям здравоохранения, финансируемым за счёт 
средств бюджета, бюджетная смета составляется, рассматривается и 
утверждается в соответствии порядком составления, рассмотрения и 
утверждения бюджетных смет получателей бюджетных средств, смет 
доходов и расходов внебюджетных смет бюджетных организаций, 
определяемым Министерством финансов Республики Беларусь в 
установленном законодательством порядке в сроки, устанавливаемые 
Министерством здравоохранения Республики Беларусь, а организациям 
здравоохранения, состоящим на местных бюджетах, – в сроки, 
устанавливаемые местными исполнительными и распорядительными 
органами. 
Бюджетная смета утверждается распорядителем бюджетных средств и 
подписывается руководителем и главным бухгалтером организации 
здравоохранения в двух экземплярах, один из которых остается в 
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организации здравоохранения, а второй направляется в вышестоящую 
организацию. 
При обслуживании организации здравоохранения централизованной 
бухгалтерией бюджетная смета утверждается в трех экземплярах, один из 
которых остается в централизованной бухгалтерии. 
 
ГЛАВА 2 
ОСНОВНЫЕ ПОКАЗАТЕЛИ ДЛЯ ОПРЕДЕЛЕНИЯ РАСХОДОВ 
ОРГАНИЗАЦИИ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ 
 
12. Основой определения расходов организации здравоохранения 
являются виды, формы и условия оказания медицинской помощи и иные 
виды деятельности. 
Пациентам оказывается медицинская помощь следующих видов: 
первичная медицинская помощь; 
специализированная медицинская помощь. 
Первичная медицинская помощь – основной вид оказания медицинской 
помощи при наличии у пациента наиболее распространенных заболеваний, в 
том числе травм, отравлений и других неотложных состояний, включающий 
также проведение иных мероприятий, направленных на улучшение качества 
жизни пациента. 
Специализированная медицинская помощь – вид оказания 
медицинской помощи при наличии у пациента заболеваний, требующих 
применения специальных методов оказания медицинской помощи, а при 
необходимости – сложных, высокотехнологичных или уникальных методов 
оказания медицинской помощи, основанных на современных достижениях 
медицинской науки и техники. 
Пациентам в зависимости от состояния их здоровья, медицинских 
показаний и противопоказаний, а также лечебно-диагностических 
возможностей организаций здравоохранения медицинская помощь 
оказывается в следующих формах: 
скорая медицинская помощь; 
плановая медицинская помощь. 
Скорая медицинская помощь – форма оказания медицинской помощи 
при внезапном возникновении у пациента заболеваний, в том числе травм, 
отравлений и других неотложных состояний, а также внезапном ухудшении 
состояния здоровья пациента с хроническими заболеваниями, угрожающими 
его жизни, при которых требуется срочное (неотложное) медицинское 
вмешательство. 
Плановая медицинская помощь – форма оказания медицинской 
помощи при заболеваниях, не требующих срочного (неотложного) 
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медицинского вмешательства и не представляющих непосредственной угрозы 
для жизни пациента или окружающих. 
Медицинская помощь оказывается пациенту в амбулаторных или 
стационарных условиях. 
Медицинская помощь в амбулаторных условиях оказывается в случае, 
если пациенту не требуется постоянное круглосуточное медицинское 
наблюдение. 
Медицинская помощь в стационарных условиях оказывается в случае, 
если пациенту требуются постоянное круглосуточное медицинское 
наблюдение и интенсивное лечение.  
13. Исходными данными для определения расходов медицинского 
обслуживания являются: 
планируемые объемы медицинской помощи, оказываемые 
организацией здравоохранения; 
нормы и нормативы обеспечения материально-техническими 
ресурсами, утвержденные в установленном порядке, а при отсутствии 
утвержденных норм и нормативов - по фактическому потреблению, 
сложившемуся за прошлые годы; 
договоры на поставку материальных ресурсов, содержащие условия их 
выполнения и оплаты; 
нормы нагрузки, затрат труда, расчеты штатной численности, условия 
оплаты труда, определяемые согласно действующему законодательству; 
сроки полезного использования (нормативный срок службы) основных 
средств и предметов в составе оборотных средств. 
14. К бюджетной смете прикладываются показатели деятельности 
организации здравоохранения, согласно приложениям 1, 2, 3 к настоящему 
Методическому пособию. 
15. Основными показателями работы стационара являются: число 
коек, количество койко-дней, число пролеченных пациентов  
16. Количество коек в стационаре на конец планируемого года 
определяется с учетом фактического их наличия на начало года, возможности 
разворота или закрытия коек в оставшийся период времени до конца года и 
необходимости в госпитализации пациентов, являющейся основой 
определения потребности в койках. 
17. Увеличение или уменьшение количества сметных коек в 
планируемом году (прирост или сокращение сметных коек) в больничной 
организации определяется в соответствии с показателями территориальной 
программы государственных гарантий по обеспечению медицинским 
обслуживанием граждан данной административно-территориальной единицы, 
разработанной и утвержденной в установленном порядке. 
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Койки, временно не функционирующие в связи с дезинфекцией, 
капитальным ремонтом или карантином, относятся к количеству фактически 
развернутых. 
При планировании коечного фонда больничной организации 
необходимо учитывать эффективность использования действующего 
коечного фонда с учетом потребности в госпитализации прикрепленного 
населения, оптимизации длительности лечения пациента в стационаре. 
В планируемом коечном фонде учитываются все койки профильных 
структурных подразделений, в том числе койки палат интенсивной терапии и 
реанимации. 
18. Потребность в госпитализации прикрепленного к обслуживанию 
населения определяется исходя из анализа фактически сложившихся объемов 
медицинской помощи за ряд лет с учетом оценки обоснованности 
госпитализации и других факторов, осуществляемого работниками 
организационно-методических (статистических) подразделений. 
19. Основным показателем работы поликлиники является ее 
мощность, измеряемая количеством врачебных посещений в смену.  
Расчет мощности поликлиники на год определяется исходя из 
количества прикрепленного населения и фактически сложившегося 
количества врачебных посещений за ряд предыдущих лет. 
20. Основным показателем работы скорой медицинской помощи 
является количество выездов бригад (специализированных).  
Расчет выездов бригад скорой медицинской помощи на год 




ПЛАНИРОВАНИЕ РАСХОДОВ ПО БЮДЖЕТНОЙ СМЕТЕ 
 
21. Бюджетная смета предусматривает расходы на содержание 
организации здравоохранения только за счет средств бюджета. 
22. Расходы на содержание организации здравоохранения 
планируются по разделу «Здравоохранение» по статьям, подстатьям и 
элементам расходов бюджетной классификации Республики Беларусь, 
утвержденной постановлением Министерства финансов Республики Беларусь 
(далее - бюджетная классификация). 
23. По подстатье 1 10 01 00 «Заработная плата рабочих и служащих» 
планируются расходы на оплату труда работников организации 
здравоохранения, непосредственно оказывающих медицинскую помощь 
пациентам, межрайонного отделения переливания крови, а также работников 
структурных вспомогательных подразделений, административно-
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управленческих, хозяйственно-обслуживающих и прочих работников, 
содействующих оказанию медицинской помощи. 
24. Расчет расходов на заработную плату работников производится 
по каждому условию оказания медицинской помощи и иному виду 
деятельности, по категориям работников (медицинские работники: с высшим 
медицинским образованием, со средним специальным медицинским 
образованием, фармацевтические работники: с высшим фармацевтическим 
образованием, со средним специальным фармацевтическим образованием и 
прочие работники) и количеству должностей (профессий) согласно штатному 
расписанию.  
25. Количество должностей утверждается в штатном расписании с 
учетом планируемых объемов медицинской помощи и других показателей.  
26. Количество должностей (профессий), предусмотренных в 
расчетах расходов на заработную плату, прилагаемых к бюджетной смете, 
должно соответствовать общему количеству должностей (профессий) 
медицинских и прочих работников по штатному расписанию. 
К бюджетной смете прилагается штатное расписание организации 
здравоохранения утвержденное руководителем, согласно приложению 4 к 
настоящему Методическому пособию. 
При необходимости допускается внесение изменений в штатное 
расписание в течение года. Для этого оформляется перечень изменений  с 
указанием месячного фонда заработной платы как по исключаемым 
должностям (профессиям), так и по вновь вводимым. Изменения в штатном 
расписании также утверждаются руководителем организации 
здравоохранения. 
В каждое структурное подразделение включаются штатные должности 
(профессии) по всем группам работников, начиная с высшего и заканчивая 
младшим звеном, осуществляющими деятельность данного подразделения в 
соответствии с Положением о структурном подразделении и должностными 
инструкциями работников. 
В штатном расписании указывается итог по числу должностей 
(профессий): по каждому структурному подразделению, по условиям 
оказания медицинской помощи, в целом по организации здравоохранения. 
Итоговое число должностей (профессий) расшифровывается по 
категориям работников: административно-управленческий  (включая 
руководителя и его заместителей), хозяйственно-обслуживающие и прочие 
работники; медицинские работники: с высшим медицинским образованием, 
со средним специальным медицинским образованием; фармацевтические 
работники: с высшим фармацевтическим образованием, со средним 
специальным фармацевтическим образованием. 
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Конкретные наименования и численность должностей медицинских 
работников с высшим медицинским образованием организации 
здравоохранения, включая должности медицинских работников с высшим 
медицинским образованием - руководителей структурными 
подразделениями, определяется руководителем организации в пределах 
общей штатной численности медицинских работников с высшим 
медицинским образованием, определенной в установленном порядке 
вышестоящим органом управления здравоохранением на основе нормативов 
кадрового обеспечения, утвержденных Министерством здравоохранения 
Республики Беларусь по согласованию с Министерством финансов 
Республики Беларусь исходя из планируемых объемов по видам медицинской 
помощи, действующих рекомендательных штатных нормативов медицинских 
работников и номенклатуры должностей. 
Наименования структурных подразделений (служб), должностей 
(профессий) в них  пишутся в именительном падеже и в строгом соответствии 
с Общегосударственным классификатором Республики Беларусь «Профессии 
рабочих и должности служащих» и Номенклатурой, утверждаемой 
Министерством здравоохранения Республики Беларусь в установленном 
законодательством порядке. 
При введении в штатное расписание организации здравоохранения 
одной или нескольких должностей (профессий) не на весь год в примечании 
указывается дата, с которой вводится должность (профессия), либо период, на 
который она вводится. 
По должностям (профессиям), которым действующими нормативами 
полагается введение неполной ставки, в штатном расписании показывается 
соответствующая часть штатной единицы (0,25; 0,5; 0,75). 
В штатные расписания могут вводиться целые или 0,25; 0,5 и 0,75 
должности (единицы). При их расчете итоговые цифры менее 0,13 
отбрасываются, цифры 0,13-0,37  округляются до 0,25, цифры 0,38-0,62 
округляются до 0,5, цифры 0,63-0,87 округляются до 0,75, а свыше 0,87 – до 
единицы. 
27. Список окладов (ставок) оформляется согласно приложению 5 к 
настоящему Методическому пособию и составляется ежегодно по состоянию 
на 1 января до утверждения бюджетной сметы организации здравоохранения 
на предстоящий год. 
Список окладов (ставок) составляется на момент изменения 
действующих условий оплаты труда. 
В список окладов (ставок) вносятся изменения при приеме на работу и 
переводах работников. 
Для проведения работы по установлению окладов (ставок) работникам 
приказом руководителя организации здравоохранения создается комиссия в 
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составе начальника планово-экономического отдела (сектора), экономиста, 
работника, занимающегося вопросами кадров, главного бухгалтера, 
представителя профсоюзного комитета, а также других работников, 
привлекаемых руководителем организации к данной работе. 
Председателем комиссии является руководитель организации 
здравоохранения или назначенный им заместитель руководителя. 
Порядок работы комиссии (ответственный за исчисление стажа работы 
по специальности (в отрасли), за информацию о действующих 
квалификационных категориях  работников, дата и время проведения 
заседания комиссии и т.д.) определяется также приказом руководителя 
организации здравоохранения. 
Список окладов (ставок) составляется по наименованиям должностей 
(профессий) всех категорий работников каждого структурного подразделения 
в последовательности и по численности должностей (профессий), 
соответствующей утвержденному в установленном порядке штатному 
расписанию. 
В организации здравоохранения, в состав которой входят 
обособленные структурные подразделения (филиалы), список окладов 
(ставок) составляется по каждому обособленному структурному 
подразделению (филиалу). 
Оклады (ставки) медицинским работникам, занятым оказанием 
медицинской помощи сверх установленной для них продолжительности 
рабочего времени, другим работникам, работающим по совместительству в 
данной организации здравоохранения, устанавливаются отдельными 
строками по каждой должности (профессии) в соответствующем структурном 
подразделении с учетом объема их работы. 
Руководителям организации здравоохранения и их заместителям, 
выполняющим помимо основной работы работу по своей врачебной 
специальности, оклад по должности медицинского работника с высшим 
медицинским образованием устанавливается отдельной строкой, которая 
включается в то структурное подразделение, в котором выполняется данная 
работа. 
Вакантные должности (профессии) отражаются в списке окладов 
(ставок) в тех структурных подразделениях, где они имеются. Оклады 
(ставки) по ним определяются исходя из стажевой группы от 10 до 15 лет и 
второй квалификационной категории, по клиническим организациям 
здравоохранения (подразделениям) - по первой квалификационной категории, 
с учетом повышений тарифного оклада, установленных законодательством. 
Исчисление стажа работы по специальности (в отрасли) (далее - стаж) 
проводится по состоянию на 1 января ежегодно. 
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Если стажевая группа работников в течение предстоящего года 
меняется, оклад (ставку) работника следует указать двумя строками: на 
момент составления списка окладов (ставок) и на дату изменения стажа, 
которая вносится в графу «Дополнительные сведения». 
Исходные данные для установления окладов (ставок) отдельным 
категориям работников, не предусмотренные другими графами списка 
окладов (ставок), вносятся в графу «Дополнительные сведения». 
Например, для определения размера тарифного оклада заведующего 
структурным подразделением в данной графе необходимо указать количество 
должностей медицинских работников с высшим медицинским образованием 
с учетом должности заведующего структурным подразделением; для 
определения размера тарифного оклада заведующего участковой больницей 
необходимо указать численность обслуживаемого населения. 
В списке окладов (ставок) по каждому структурному подразделению 
указываются итоги числа должностей (профессий) и окладов (ставок) 
работников с учетом объема их работы, то есть месячный фонд заработной 
платы. 
По списку окладов (ставок) организаций здравоохранения, их 
обособленных структурных подразделений (филиалов) и по условиям 
оказания медицинской помощи указывается итог общего числа должностей 
(профессий) и общий месячный фонд заработной платы, которые 
расшифровываются по категориям работников (медицинские работники с 
высшим медицинским образованием, медицинские работники со средним 
специальным медицинским образованием, фармацевтические работники с 
высшим или средним специальным фармацевтическим образованием и 
другие работники аптеки, административно-управленческие, хозяйственно-
обслуживающие работники, прочие работники). 
28. К подстатье 1 10 01 00 «Заработная плата рабочих и служащих» 
относятся расходы по заработной плате рабочих и служащих в денежной 
форме. Величина заработной платы работникам исчисляется до вычетов 
удерживаемых налогов и взносов. 
29. В указанную подстатью включаются: 
основной оклад рабочих и служащих; 
надбавки к заработной плате рабочих и служащих; 
дополнительная оплата рабочих и служащих; 
прочие денежные выплаты рабочим и служащим. 
Отнесение расходов по заработной плате рабочих и служащих к 
элементам расходов производится в соответствии с условиями оплаты труда, 
определяемыми Министерством труда и социальной защиты Республики 
Беларусь в установленном законодательством порядке. 
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30. Основной оклад рабочих и служащих определяется путем 
умножения на 12 месяцев месячного фонда заработной платы, полученного в 
результате произведения числа должностей (профессий) по каждому 
структурному подразделению на их средний оклад (ставку) по списку 
окладов (ставок) по должностям (профессиям) работников. 
Фонд заработной платы, исчисленный по основным окладам, 
распределяется по условиям, иным видам деятельности оказания 
медицинской помощи, в том числе по структурным подразделениям, 
категориям работников, согласно приложению 6 к настоящему 
Методическому пособию. 
31. При определении фонда заработной платы по вновь открываемым 
организациям здравоохранения необходимо учитывать, что должности 
главного врача, главного бухгалтера и заместителя главного врача по 
хозяйственной работе (заведующего хозяйством) могут быть укомплектованы 
за 3 месяца до открытия организации здравоохранения, должности сторожей 
(вахтеров), специалистов по установке и эксплуатации медицинского 
оборудования и технических устройств, истопников или машинистов 
(кочегаров) котельной - за 1,5 - 2 месяца, а других работников, необходимых 
для подготовки организации здравоохранения к открытию, - за 2 - 3 недели. 
При этом должны быть учтены реальные сроки открытия организации 
здравоохранения. 
32. Надбавки к заработной плате рабочих и служащих включают 
следующие надбавки: 
отдельным категориям работников за продолжительность непрерывной 
работы в отдельных организациях, подразделениях организаций и 
должностях; 
врачам общей практики, главным врачам, выполняющим объем 
врачебной нагрузки врача общей практики, врачам-терапевтам участковым и 
врачам-педиатрам участковым, включая заведующих этими отделениями, 
средним медицинским работникам общей практики, медицинским сестрам 
участковым; 
за классность водителям транспортных средств; 
руководителям, специалистам и служащим за высокие 
профессиональные, творческие, производственные достижения в работе, 
сложность и напряженность труда, а также за выполнение особо важных 
(срочных) работ; 
специалистам, имеющим квалификационные категории; 
медицинским и фармацевтическим работникам (включая 
руководителей), принятым на работу на условиях контракта в организации 
здравоохранения, расположенные в районах, подвергшихся радиоактивному 
загрязнению в результате аварии на Чернобыльской АЭС, а также другим 
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специалистам организаций здравоохранения, принятым на работу на 
условиях контракта и работающим в зонах с правом на отселение и 
последующее отселение. 
Выплата надбавок к заработной плате, указанных в части первой 
настоящего пункта, предусмотрена условиями оплаты труда, определяемыми 
Министерством труда и социальной защиты Республики Беларусь в 
установленном законодательством порядке. 
33. Расчет расходов на выплату надбавок работникам составляется 
по каждому виду надбавок и по условиям оказания медицинской помощи, 
иным видам деятельности по каждому структурному подразделению и 
должностям по форме согласно приложению 7 к настоящему Методическому 
пособию. 
34. Надбавки к окладам (ставкам) медицинских и фармацевтических 
работников (включая руководителей) и других специалистов, указанных в 
абзаце седьмом части первой пункта 31 настоящего Методического пособия, 
устанавливаются исходя из условий, объема и качества выполняемых ими 
работ в пределах средств, которые предусматриваются на эти цели в 
установленном порядке в зависимости от уровня радиоактивного загрязнения 
территории, где они работают. 
35. На установление надбавок специалистам общей практики и 
участковой службы направляются дополнительно 40 процентов планового 
фонда заработной платы этих категорий работников. Плановый фонд 
заработной платы этих работников формируется путем суммирования фонда 
заработной платы, исчисленного по основным окладам, надбавкам к 
заработной плате и дополнительным оплатам, без учета расходов, 
планируемых на установление надбавок руководителям, специалистам и 
служащим за высокие профессиональные, творческие, производственные 
достижения в работе, сложность и напряженность труда, а также за 
выполнение особо важных (срочных) работ. 
36. Конкретные размеры надбавок руководителям, специалистам и 
служащим за высокие профессиональные, творческие, производственные 
достижения в работе, сложность и напряженность труда, а также за 
выполнение особо важных (срочных) работ устанавливаются в пределах 
размера, определяемого Министерством труда и социальной защиты 
Республики Беларусь в установленном законодательством порядке. 
Расходы на установление надбавок руководителям, специалистам и 
служащим за высокие профессиональные, творческие, производственные 
достижения в работе, сложность и напряженность труда, а также за 
выполнение особо важных (срочных) работ не учитываются при 
планировании ассигнований на премирование работников и оказание им 
материальной помощи. 
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37. Свод расходов на выплату надбавок работникам производится по 
форме согласно приложению 8 к настоящему Методическому пособию и 
включается в свод расходов на заработную плату. 
38. Дополнительная оплата рабочих и служащих включает оплату 
труда: 
работников, замещающих уходящих в отпуск, на повышение 
квалификации, переподготовку, стажировку, по предоставлению одного 
дополнительного свободного от работы дня в неделю в соответствии с 
законодательством; 
за работу в государственные праздники и праздничные дни, 
установленные и объявленные Президентом Республики Беларусь 
нерабочими; 
за работу в ночное время или ночную смену; 
за руководство производственной практикой (производственным 
обучением) студентов; 
за руководство врачами-интернами; 
молодым специалистам в размере 1 ставки 1-го тарифного разряда; 
работникам, для которых вводится рабочий день с разделением смены 
на отдельные части с перерывом, превышающим два часа; 
за работу с вредными и (или) опасными условиями труда; 
другие виды дополнительной оплаты. 
39. Расчеты планируемых расходов на дополнительную оплату труда 
работников, замещающих уходящих в отпуск (повышение квалификации, 
переподготовка работников, стажировка), осуществляется по форме согласно 
приложению 9 к настоящему Методическому пособию. 
40. Количество должностей медицинских работников на один 
круглосуточный пост рассчитывается следующим образом:  
число календарных дней, например, в 2010 году - 365; 
число часов работы больничной организации в году (при 
круглосуточной работе) - 8760 (365 дней x 24 часа). 
Из общего количества дней в году исключаются выходные 
(воскресные) дни - 52, праздничные - 7. 
Число рабочих дней в году за исключением выходных (воскресных и 
праздничных) составит (365 - 52 - 7) = 306. 
Расчетная норма рабочего времени исчисляется в соответствии с 
ежегодно устанавливаемой Министерством труда и социальной защиты 
Республики Беларусь нормой рабочего времени. 
Количество должностей на один круглосуточный пост без учета замены 
работников, уходящих в отпуск, составляет: 
при норме продолжительности рабочей недели 40 часов - 4,46 
должности (8760 : 2036) или с учетом округления 4,5 должности, где 2036 
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часа - это расчетная норма рабочего времени для шестидневной рабочей 
недели в 2010 году с учетом сокращения количества рабочих часов в 
предпраздничные дни; 
при норме продолжительности рабочей недели 38,5 часа - 4,48 
должности (8760 : 1956,5) или с учетом округления 4,5 должности, где 1956,5 
часа - это расчетная норма рабочего времени для шестидневной рабочей 
недели в 2010 году с учетом сокращения количества рабочих часов в 
предпраздничные дни; 
при норме продолжительности рабочей недели 35 часов - 
4,94должности (8760 : 1774,0) или с учетом округления 5,0 должности, где 
1774,0 часов - это расчетная норма рабочего времени для шестидневной 
рабочей недели в 2010 году. 
41. Расходы на оплату труда работников, замещающих уходящих в 
отпуск, предусматриваются дополнительно. 
42. Замена работников, уходящих в отпуск или направленных на 
повышение квалификации, переподготовку работников в учреждения 
образования, организации науки, клинических ординаторов заочной формы 
подготовки может обеспечиваться работниками в пределах месячной нормы 
рабочего времени по основной должности, с установлением доплаты 
работникам за выполнение обязанностей временно отсутствующего 
работника в размере до тарифной ставки (оклада) отсутствующего работника 
в зависимости от объема выполняемых работ. Оплата труда работников, 
привлеченных к дополнительной работе сверх установленной нормы 
рабочего времени по основной должности, производится за фактически 
отработанное время. 
В каждой организации здравоохранения составляются и утверждаются 
руководителем перечни должностей (профессий) работников, подлежащих 
замене при уходе в отпуск, направлению на повышение квалификации, 
переподготовку (далее - перечень должностей (профессий), на основании 
которых предусматриваются расходы на оплату труда работников, 
замещающих уходящих в отпуск, направляемых на повышение 
квалификации, переподготовку. Расходы, связанные с трудовым отпуском 
врачей-интернов производятся за счет средств, предусмотренных в 
бюджетной  смете расходов баз интернатур.  
Размер оплаты работнику в день следует рассчитывать путем деления 
оклада по списку окладов (ставок) по должностям (профессиям) работников 
организации здравоохранения на среднемесячное число календарных дней. 
При этом следует применять среднемесячное количество календарных дней, 
равное 29,7 (исчисленное в среднем за 5 лет), определяемое Министерством 
труда и социальной защиты Республики Беларусь в установленном 
законодательством порядке. 
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43. Расчет расходов на дополнительную оплату за работу в 
государственные праздники и праздничные дни, установленные и 
объявленные Президентом Республики Беларусь нерабочими, осуществляется 
по форме согласно приложению 10 к настоящему Методическому пособию. 
44. В непрерывно действующих организациях здравоохранения при 
суммированном учете рабочего времени, работа в государственные 
праздники и праздничные дни, установленные и объявленные Президентом 
Республики Беларусь нерабочими (далее - праздничные дни), включается в 
месячную норму рабочего времени. 
45. В организации здравоохранения допускается работа в 
государственные праздники и праздничные дни лишь тех работников, 
которые необходимы для непрерывной деятельности организации 
здравоохранения и для обеспечения работы по оказанию медицинской 
помощи. Для этого руководителем организации здравоохранения 
составляется и утверждается перечень должностей работников, 
привлекаемых к работе в праздничные дни. 
46. Расчет расходов на дополнительную оплату за работу в ночное 
время или в ночную смену осуществляется согласно приложению 11 к 
настоящему Методическому пособию. 
47. Расчет расходов на дополнительную оплату за руководство 
врачами-интернами, осуществляется по форме согласно приложению 12 к 
настоящему Методическому пособию. 
Расчет расходов на дополнительную оплату за руководство 
производственной практикой студентов, осуществляется по форме согласно 
приложению 13 к настоящему Методическому пособию. 
48. В расчете расходов на дополнительную оплату за руководство 
врачами-интернами, производственной практикой студентов заполняются 
наименования тех структурных подразделений, в которых проходят 
производственную практику студенты и согласно штатному расписанию 
введены должности врачей-интернов, и наименования должностей 
работников, которые осуществляют  руководство базы интернатуры или 
непосредственное руководство врачами-интернами, производственной 
практикой студентов. 
49. Расчет расходов на выплату доплаты молодым специалистам в 
размере 1 ставки 1-ого тарифного разряда, осуществляется по форме согласно 
приложению 14 к настоящему Методическому пособию. 
50. Расчет расходов на выплату доплаты работникам, для которых 
вводится рабочий день с разделением смены на отдельные части с перерывом 
в работе свыше двух часов, осуществляется по форме согласно приложению 
15 к настоящему Методическому пособию. 
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51. Рабочий день с разделением смены на отдельные части с 
перерывом в работе свыше двух часов, который не включается в рабочее 
время, вводится по решению нанимателя, согласованному с профсоюзом, 
только в тех случаях, когда в пределах баланса рабочего времени 
организации здравоохранения (обособленного структурного подразделения) с 
учетом применения различных графиков работы невозможно обеспечить 
надлежащее оказание медицинской помощи пациентам в удобное для них 
время и с учетом экономической целесообразности применения этого режима 
работы. 
При этом следует иметь в виду, что в каждой организации 
здравоохранения составляется и утверждается перечень должностей 
(профессий) работников, которым устанавливаются доплаты в связи с 
введением по решению нанимателя, согласованному с профсоюзом, рабочего 
дня с разделением смены на отдельные части с перерывом в работе свыше 
двух часов в пределах перечня, определяемого Министерством 
здравоохранения Республики Беларусь. 
52. Расходы на выплату доплаты за работу с вредными и  (или) 
опасными условиями труда, предусматриваются по бюджетной  смете 
организации здравоохранения в том случае, если аттестация рабочих мест по 
условиям труда проведена в соответствии с порядком, определяемым 
Министерством труда и социальной защиты Республики Беларусь. 
Расчет расходов на выплату доплаты за работу с вредными и  (или) 
опасными условиями труда, осуществляется по форме согласно приложению 
15 к настоящему Методическому пособию, как для расчета расходов на 
выплату доплат работникам, для которых вводится рабочий день с 
разделением смены на отдельные части с перерывом в работе свыше двух 
часов. 
53. Кроме вышеперечисленных доплат к окладу включаются другие 
доплаты (например, доплаты работникам, имеющим ученые степени и звания, 
доплаты за дежурства на дому). 
Расчет расходов на дополнительную оплату за дежурства на дому 
осуществляется с учетом анализа фактических выплат на эти цели за 
предыдущие периоды. 
В организации здравоохранения дежурства на дому вводятся только в 
отдельных случаях для обеспечения оказания экстренной медицинской 
помощи при невозможности организации труда иным другим способом 
(например, при низкой укомплектованности должностей работниками и пр.). 
Дежурства на дому осуществляются без занятия штатной должности  и не 
являются работой сверх установленной продолжительности рабочего 
времени в соответствии с законодательством. 
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Доплата к окладу работникам за совмещение профессий (должностей), 
расширение зоны обслуживания (увеличение объема выполняемых работ) по 
вакантным должностям или выполнение обязанностей временно 
отсутствующего работника  производится в пределах расходов, 
предусмотренных на оплату труда рабочих и служащих, и дополнительно по 
бюджетной смете не предусматривается. 
54. Свод расходов на выплату доплат работникам осуществляется по 
форме согласно приложению 16 к настоящему Методическому пособию и 
включается в свод расходов на заработную плату. 
55. Расчет расходов на оплату консультативно-диагностической 
работы в больничной организации (подразделении), к проведению которой 
привлекаются руководители и научные сотрудники, работающие в научных 
организациях или структурных подразделениях, в функции которых входит 
осуществление научной деятельности и для которых эти больничные 
организации являются клиническими базами, а так же расчет расходов на 
оплату труда лиц, осуществляющих консультации, производится по форме 
согласно приложению 17 к настоящему Методическому пособию. 
56. К прочим денежным выплатам рабочим и служащим относятся 
все прочие виды оплаты труда: 
премия; 
материальная помощь; 
индексация заработной платы в соответствии с законодательством; 
прочие выплаты из фонда заработной платы. 
57. Расходы на премирование работников, оказание материальной 
помощи штатным работникам предусматриваются по бюджетной смете в 
организации здравоохранения в размерах, определяемых Министерством 
труда и социальной защиты Республики Беларусь в установленном 
законодательством порядке. 
Расчет расходов на премирование и оказание материальной помощи 
производится от планового фонда заработной платы. 
При этом плановый фонд заработной платы исчисляется путем 
суммирования фонда заработной платы, исчисленного по основным окладам, 
надбавкам к заработной плате и дополнительным оплатам, без учета 
расходов, планируемых на установление надбавок руководителям, 
специалистам и служащим за высокие профессиональные, творческие, 
производственные достижения в работе, сложность и напряженность труда, 
за выполнение особо важных (срочных) работ, а также без учета 
ассигнований на установление надбавок специалистам общей практики и 
участковой службы. 
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58. Расчет расходов на премирование с распределением по месяцам в 
пределах поквартальных сумм по бюджетной смете осуществляется по форме 
согласно приложению 18 к настоящему Методическому пособию. 
Распределение расходов на выплату премии по месяцам производится в 
зависимости от разбивки годовой суммы расходов на заработную плату по 
месяцам. По отдельным видам дополнительных оплат к заработной плате 
следует учитывать реальную возможность использования фонда заработной 
платы, приходящегося на конкретный месяц. 
Так, расходы на дополнительную оплату труда работников, 
замещающих уходящих в отпуск, распределяются по месяцам согласно 
графику отпусков работников организации здравоохранения, которые 
занимают должности, подлежащие замене при уходе их в отпуск. В каждой 
организации здравоохранения на момент составления бюджетной сметы 
руководителем должен быть утвержден график предоставления отпусков. 
Распределение планируемых расходов на дополнительную оплату 
труда лиц, замещающих уходящих в отпуск, направляемых на повышение 
квалификации, переподготовку работников, стажировку осуществляется по 
месяцам по форме согласно приложению 19 к настоящему Методическому 
пособию. 
Расходы на дополнительную оплату за работу в государственные 
праздники и праздничные дни, установленные и объявленные Президентом 
Республики Беларусь нерабочими, распределяются по месяцам в зависимости 
от числа праздничных дней, приходящихся на конкретный месяц. 
Расходы на дополнительную оплату за работу в ночное время или в 
ночную смену распределяются в зависимости от количества часов ночного 
времени, приходящегося на каждый месяц, и среднего расхода заработной 
платы на один час работы в ночное время. 
Расходы на дополнительную оплату за руководство производственной 
практикой (производственным обучением) студентов, врачей-интернов по 
месяцам предусматриваются в зависимости от периода прохождения 
производственной практики, интернатуры. 
59. Распределение материальной помощи по месяцам производится в 
соответствии с положением об оказании материальной помощи работникам, 
которое разрабатывается в каждой организации здравоохранения по 
согласованию с профсоюзным комитетом и отражается в коллективных 
договорах. Если оказание материальной помощи работникам приурочивается 
к отпускам, то указанные расходы распределяются в соответствии с графиком 
отпусков. Если оказание материальной помощи работникам предусмотрено 
производить ежемесячно, то указанные расходы по месяцам распределяются 
таким же образом, как и на выплату премий. 
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60. Кроме того, составляется сводный расчет расходов на заработную 
плату в целом по организации здравоохранения согласно приложению 20 к 
настоящему Методическому пособию, на основании которого заполняется 
бюджетная смета. 
61. Расходы, предусматриваемые по бюджету на предстоящее 
повышение заработной платы в планируемом году, отражаются в сводном 
расчете в строке  «Сумма на предстоящее повышение заработной платы». 
62. По подстатье 1 10 02 00 «Начисления на заработную плату» 
отражаются расходы начисленных взносов по государственному социальному 
страхованию и страховых взносов по обязательному страхованию от 
несчастных случаев на производстве и профессиональных заболеваний 
только с фонда заработной платы рабочих и служащих, учитываемого по 
подстатье 1 10 01 00, за исключением случаев, когда не начисляются: 
выплаты по государственному социальному страхованию в 
соответствии с законодательством; 
страховые взносы по обязательному страхованию от несчастных 
случаев на производстве и профессиональных заболеваний в соответствии с 
законодательством.  
Размер начисленных взносов на профессиональное пенсионное 
страхование определяется в тарифах (процентах). Тарифы взносов на 
профессиональное пенсионное страхование, дифференцированные в 
зависимости от категории работников, подлежащих профессиональному 
пенсионному страхованию, устанавливаются Президентом Республики 
Беларусь, в установленном законодательством порядке.  
63. Для организаций здравоохранения размер начисленных взносов 
по государственному социальному страхованию, страховых взносов по 
обязательному страхованию от несчастных случаев на производстве и 
профессиональных заболеваний и взносов на профессиональное пенсионное 
страхование определяется в тарифах (процентах). 
64. Суммы начисленных взносов по государственному социальному 
страхованию отражаются по подстатье бюджетной классификации 1 10 02 00, 
элементу расходов 1 10 02 01. 
65. Суммы начисленных взносов по обязательному страхованию 
отражаются по подстатье 1 10 02 00 по: 
элементу расходов 1 10 02 04 - от несчастных случаев на производстве 
и профессиональных заболеваний; 
элементу расходов 1 10 02 05 - на профессиональное пенсионное 
страхование. 
66. В подстатью бюджетной классификации 1 10 03 00 
«Приобретение предметов снабжения и расходных материалов» включаются: 
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лекарственные средства и изделия медицинского назначения (элемент 
расходов 1 10 03 02); 
мягкий инвентарь и обмундирование (элемент расходов 1 10 03 03); 
продукты питания (элемент расходов 1 10 03 04); 
прочие расходные материалы и предметы снабжения (элемент расходов 
1 10 03 05). 
67. По элементу расходов 1 10 03 02 «Лекарственные средства и 
изделия медицинского назначения» отражаются расходы на: 
приобретение лекарственных средств, бактериологических препаратов 
и перевязочных средств (бинты,  вата, пластырь, марля и т.п.) и изделий 
медицинского назначения для организаций здравоохранения; 
приобретение для медицинских целей минеральных вод, сывороток, 
вакцин, витаминов, дезинфекционных средств, кислорода и т.п.; 
оплату расходов, связанных с донорством крови, включая питание; 
приобретение крови и кровезаменителей для переливания; 
приобретение кумыса; 
приобретение материалов для зубного протезирования, протезирования 
клапанов сердца, внутренних имплантантов, набор пластин для остеосинтеза 
костей, наборов транспедикулярных фиксаторов для операций на 
позвоночнике и других аналогичных материалов; 
пополнение медицинской техникой, изделиями медицинского 
назначения (включая медицинскую мебель), предметами ухода за 
пациентами, медицинским инструментарием, относящимся к предметам в 
составе оборотных средств; 
приобретение пленок для рентгеновских снимков, материалов для 
производства анализов; 
оплату минеральных ванн, грязевых и других лечебных процедур; 
приобретение термобумаги, кассет для медицинского оборудования 
(ЭКГ, УЗИ и т.п.), медицинских перчаток; расходных материалов для 
стоматологического лечения, для медицинского инструментария, для 
стерилизации оборудования; источников ионизирующего излучения. 
68. Расходы, связанные с использованием этилового спирта для 
медицинских целей, исчисляются на основании утверждаемых 
Министерством здравоохранения Республики Беларусь в установленном 
законодательством порядке норм и плановых показателей обслуживания 
(количества койко-дней (пролеченных пациентов); посещений служащих с 
высшим специальным медицинским образованием, ведущих амбулаторный 
прием; условных единиц, планируемых к выполнению в стоматологическом 
отделении (кабинете) и других). 
69. По бюджетной смете организации здравоохранения должны 
предусматриваться расходы на приобретение дезинфекционных средств, 
 119 
используемых для обработки медицинской техники, изделий медицинского 
назначения, поверхностей помещений и оборудования, включая санитарно-
техническое, мягкого инвентаря, посуды, уборочного материала, 
антисептической обработки поверхности кожи рук медицинских работников 
и операционного поля пациента. 
70. Расходы на приобретение лекарственных средств 
рассчитываются с учетом фактического их наличия на начало планируемого 
года, как в структурных подразделениях, так и на складах (в аптеке) 
организации здравоохранения, по форме расчета, приведенной согласно 
приложению 21 к настоящему Методическому пособию. 
В отделении дневного пребывания (на койке дневного пребывания) 
организации здравоохранения использование изделий медицинского 
назначения (инфузионные растворы, системы для внутривенной инфузии, 
шприцы, иглы и другие изделия медицинского назначения), обеспечивается 
за счет средств, предусмотренных в установленном порядке по бюджетной 
смете на содержание организации здравоохранения. 
Необходимые лекарственные средства, в том числе в виде 
инъекционных растворов, для лечения пациентов в отделении дневного 
пребывания (на койке дневного пребывания) организации здравоохранения, 
приобретаются пациентами самостоятельно по рецептам служащих с высшим 
специальным медицинским образованием. 
71. По элементу расходов 1 10 03 03 «Мягкий инвентарь и 
обмундирование» отражаются расходы на приобретение и изготовление 
белья, одежды и обуви, столовых и постельных принадлежностей, штор 
(жалюзи), ткани, специальной (защитной) одежды и обуви, санитарно-
гигиенической одежды, изделий одноразового использования для пациентов 
и служащих с высшим и средним медицинским (фармацевтическим) 
образованием (маски, бахилы, колпаки, костюмы, памперсы и др.) в 
установленном порядке и другие аналогичные расходы. 
Оснащение мягким инвентарем структурных подразделений 
организаций здравоохранения, санитарно-гигиенической одеждой и мягким 
инвентарем, относящимся к средствам индивидуальной защиты работников, 
осуществляется согласно нормам оснащения мягким инвентарем в 
государственных организациях здравоохранения Республики Беларусь, 
определяемыми Министерством здравоохранения Республики Беларусь, в 
установленном законодательством порядке, нормам бесплатной выдачи 
средств индивидуальной защиты в учреждениях и на предприятиях системы 
Министерства здравоохранения Республики Беларусь, определяемыми 
Министерством труда и социальной защиты Республики Беларусь, в 
установленном законодательством порядке. 
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72. Расчет расходов на приобретение мягкого инвентаря 
производится исходя из потребности в нем согласно нормам оснащения 
мягким инвентарем в соответствии с частью второй пункта 71 настоящему 
Методическому пособию с учетом его фактического наличия и подлежащего 
списанию в каждом конкретном структурном подразделении, а также цен по 
его закупке, сложившихся по месту расположения организации 
здравоохранения на начало планируемого года, по форме, согласно 
приложению 22 к настоящему Методическому пособию. 
73. По элементу расходов 1 10 03 04 «Продукты питания» 
отражаются расходы на питание (включая  оплату продукции, получаемой от 
подсобных хозяйств) в организациях здравоохранения, расходы (наценки на 
стоимость сырьевого рациона) на приготовление пищи в случаях, когда 
питание организуется организациями общественного питания или 
организациями, имеющими в своем составе соответствующие структурные 
подразделения. 
Сюда же относятся расходы, производимые на бесплатное обеспечение 
работников организаций здравоохранения молоком или равноценными 
пищевыми продуктами при работе с вредными веществами, в соответствии с 
законодательством. 
Питание пациентов производится по нормам среднесуточного набора 
продуктов питания для одного пациента в государственных организациях 
здравоохранения Республики Беларусь, определяемых Министерством 
здравоохранения Республики Беларусь, в установленном законодательством 
порядке. 
74. На основании среднесуточного набора продуктов питания для 
одного пациента в государственных организациях здравоохранения 
Республики Беларусь исчисляется расчетная норма на питание одного 
пациента по форме, приведенной согласно приложению 23 к настоящему 
Методическому пособию.  
Расходы на питание пациентов по бюджетной смете больничной 
организации определяются по форме согласно приложению 24 к настоящему 
Методическому пособию исходя из расчетной нормы расхода на питание 
одного пациента, соответствующей наименованию структурного 
подразделения и не может применяться для пациентов с данным профилем 
заболевания, находящихся в составе других структурных подразделений 
организации здравоохранения. 
Кормящие матери, осуществляющие уход при стационарном лечении 
за больными детьми в возрасте до 1 года, обеспечиваются питанием по 
нормам среднесуточного набора продуктов питания для одного пациента в 
государственных организациях здравоохранения для родильных отделений. 
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Матери, осуществляющие уход при стационарном лечении за 
больными детьми в возрасте до 3 лет, обеспечиваются питанием по нормам 
среднесуточного набора продуктов питания для одного пациента в 
государственных организациях здравоохранения для отделений общего 
профиля. 
Питание матерей, осуществляющих уход при стационарном лечении за 
больными детьми в возрасте от 3 лет и старше, организуется по их желанию 
на платной основе 
75. Расходы на оплату услуг, выполняемых сторонними 
организациями по приготовлению пищи для пациентов организации 
здравоохранения, не имеющей собственной кухни, включаются в бюджетную 
смету организации здравоохранения в пределах сумм, предусмотренных 
договорами с приложенными к ним экономическими обоснованиями 
(калькуляцией затрат) на их выполнение. Распределение затрат на оплату 
услуг по приготовлению пищи для пациентов сторонними организациями 
между структурными подразделениями осуществляется путем применения 
коэффициента корректировки к сумме расхода на питание каждого 
структурного подразделения, исчисленного согласно расчетной денежной 
норме на одного пациента в день и количеству койко-дней. Коэффициент 
корректировки определяется как соотношение суммы затрат на оплату услуг 
по приготовлению пищи для пациентов согласно договору и общей суммы 
расходов на питание по всем структурным подразделениям, исчисленной 
исходя из расчетных денежных норм на одного пациента в день. 
76. Расходы на питание пациентов отделений дневного пребывания в 
отделениях гемодиализа и отделениях, оказывающих психиатрическую, 
онкологическую, гематологическую медицинскую помощь в стационарных 
условиях, в соответствии с порядком, определяемым Министерством 
здравоохранения Республики Беларусь включаются в бюджетную смету 
организации здравоохранения, в соответствии с нормами среднесуточного 
набора продуктов питания для одного пациента в государственных 
организациях здравоохранения Республики Беларусь, определяемыми 
Министерством здравоохранения Республики Беларусь, в установленном 
законодательством порядке.  
Питание пациентов в дневных стационарах психоневрологических 
диспансеров (психиатрических больниц) (отделениях, палатах) 
осуществляется для пациентов с психотическими формами психических 
заболеваний (исключая пограничные психические расстройства). 
77. По элементу расходов 1 10 03 05 «Прочие расходные материалы 
и предметы снабжения» отражаются расходы на: 
приобретение предметов в составе оборотных средств, используемых 
для хозяйственных целей, канцелярских и письменных принадлежностей 
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(бумага всех видов и назначений, папки всех видов и назначений, картон, 
переплетные материалы, блокноты, тетради, записные книжки, 
еженедельники, скобосшиватели и скобы к ним, ручки, стержни, скрепки, 
кнопки, скотч, карандаши, линейки, маркеры, подушки штемпельные, 
дыроколы, штрихи, фломастеры, нитки, иглы, шило, мастика штемпельная, 
клей, сургуч, календари и подставки к ним, письменные приборы, ножницы), 
приобретение дискет, модулей памяти (флеш-карт) и материалов на 
изготовление и приобретение бухгалтерских и статистических книг, книг по 
делопроизводству, бланков и ведомостей; 
переплет и брошюровку документов, типографские расходы и расходы 
по публикации; 
оплату услуг по автоматизации учета, в том числе приобретение 
программного продукта для собственного потребления; оплату стоимости 
работ, выполняемых вычислительными центрами для централизованных 
бухгалтерий и бюджетных организаций; расходы по сопровождению 
программных средств всех видов и их абонентское обслуживание; 
хозяйственные закупки (приобретение лопат, веников, ведер, щеток-
ковриков входных, щеток, мастики, моющих средств и тряпок для мытья и 
натирания полов, мыла, стирального порошка, чистящих средств, 
электролампочек, светильников и другого хозяйственного инвентаря), 
расходы по дезинфекции и истреблению грызунов и насекомых; 
стирку белья, химчистку и санитарно-гигиеническое обслуживание 
контингента учреждениями (приобретение мыла, зубных щеток, порошка, 
синьки, крахмала, набивка тюфяков и т.п.); 
приобретение инструментов для ремонтных работ; 
изготовление печатей, штампов, пломбираторов, справочников, 
бланков удостоверений, пропусков, штемпелей; 
приобретение справочной, официальной и периодической литературы 
(газет, журналов, бюллетеней, справочников, каталогов и т.п.); 
приобретение других материалов и предметов, используемых для 
хозяйственных целей, относящихся к предметам в составе оборотных 
средств, 
приобретение животных станциями переливания крови для 
определения качества препаратов из крови; 
приобретение, доставку и содержание животных (в том числе 
подопытных) для учебных занятий, а также для проведения биологических 
проб в ветеринарии; 
приобретение средств индивидуальной защиты по гражданской 
обороне; 
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приобретение расходных материалов (включая горючее, смазочные 
материалы и специальные жидкости), инструмента и приспособлений к 
вооружению, военной (специальной) технике и имуществу; 
приобретение противопожарного инвентаря и другие мероприятия, 
связанные с противопожарной безопасностью, включая приобретение и 
установку автономных пожарных извещателей, огнезащитную обработку 
мебели, оборудования и инвентаря; 
приобретение средств обучения для лабораторно-практических 
занятий, технических средств обучения, расходных материалов для 
проведения учебных занятий, демонстрационных средств обучения, в том 
числе игрушек; 
приобретение книг для библиотек, для открытой библиотечной сети, 
для библиотек в учреждениях; приобретение журналов и изданий, относимых 
к библиотечному фонду; справочной, официальной и периодической 
литературы для библиотек, переплет и пересылку книг; приобретение 
библиотечных принадлежностей и учетной документации для библиотек; 
приобретение аудио-, видеокассет, дисков; 
приобретение спортивного инвентаря и экипировки индивидуального 
пользования для обеспечения учебно-тренировочного, учебно-
воспитательного процесса, а также используемого для медицинских целей; 
другие расходы. 
Расходы на оплату других услуг, выполняемых сторонними 
организациями планируются по бюджетной смете организации 
здравоохранения в пределах сумм, предусмотренных договорами. 
Расходы на приобретение прочих расходных материалов и предметов 
снабжения по элементу расходов 1 10 03 05 предусматриваются по 
бюджетной смете организации здравоохранения в зависимости от 
потребности в них с учетом фактического наличия на начало планируемого 
года и их стоимости по формам, приведенным согласно приложению 25 к 
настоящему Методическому пособию. 
78. По подстатье 1 10 04 00 «Командировки и служебные разъезды» 
отражаются расходы на командировки и служебные разъезды внутри страны 
и за границу: 
оплата проезда, суточных и квартирных при служебных 
командировках; 
оплата проезда, суточных и расходов на наем жилого помещения при 
направлении в организации образования, организации науки клинических 
ординаторов заочной формы подготовки; 
оплата проезда, суточных, квартирных и подъемных при перемещении 
работников по службе в установленном порядке; 
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оплата расходов по служебным разъездам: приобретение проездных 
билетов на транспорт общего пользования, за исключением такси, для 
работников, работа которых носит постоянный разъездной характер, если эти 
работники на время выполнения служебных обязанностей не обеспечиваются 
специальным транспортом; 
оплата командировок на съезды, совещания, конференции, в порядке 
консультирования и оказания медицинской помощи. 
Расходы на командировки и служебные разъезды внутри страны и за 
границу предусматриваются по форме согласно приложению 26 к 
настоящему Методическому пособию. 
Расходы на командировки и служебные разъезды внутри страны и за 
границу осуществляются в соответствии с установленными нормами оплаты 
командировочных расходов.  
Не относятся к этой подстатье расходы, включаемые в элемент 
расходов 1 10 10 08 «Прочие текущие расходы» (расходы бюджетных 
организаций, связанные с профессиональным обучением работников, если по 
законодательству  оплата производиться направляющей организацией). 
79. По подстатье 1 10 05 00 «Оплата транспортных услуг» 
отражаются расходы по содержанию и найму транспорта: 
на содержание автомобильного, гужевого и других видов транспорта, 
включая техническое обслуживание, дезинфекцию и текущий ремонт 
автомобилей и других транспортных средств; 
на приобретение для служебного транспорта аптечек, огнетушителей и 
других аналогичных предметов, необходимых в соответствии с 
законодательством для оснащения транспортных средств; 
на наем транспорта для подвоза воды, дров, вывоза мусора, снега и для 
других хозяйственных целей, а также для доставки продуктов питания, 
кислорода, медицинских газов, медикаментов, перевязочных средств, 
минеральных вод, сывороток и т.п.; 
на оплату услуг стоянок транспортных средств во время командировок 
и служебных разъездов; 
на обязательное страхование гражданской ответственности владельцев 
транспортных средств; 
расходы по найму транспорта для доставки книг, оборудования и 
инвентаря, канцтоваров, мягкого инвентаря и обмундирования, 
медикаментов, перевязочных средств, минеральных вод, сывороток, а также 
материалов для строительных работ и капитального ремонта зданий и 
сооружений относятся на соответствующие элементы расходов. 
80. Расходы на проведение технического обслуживания и текущего 
ремонта транспортных средств исчисляются на основании норм затрат на 
техническое обслуживание и ремонт подвижного состава автомобильного 
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транспорта Республики Беларусь, определяемых Министерством транспорта 
и коммуникаций Республики Беларусь, в установленном законодательством 
порядке. 
Расходы на содержание транспортных средств планируются по форме 
согласно приложению 27 к настоящему Методическому пособию. 
81. По подстатье 1 10 06 00 «Оплата услуг связи» отражаются: 
оплата установки и эксплуатации служебных телефонов, переноса 
телефонных номеров; 
абонементная плата за линии телеграфной, телефаксной связи, оплата 
предоставляемых услуг по сети абонентского телеграфа; 
оплата всех видов служебных телеграмм; 
оплата международных и междугородных переговоров; 
абонентная плата за трансляционные радиоточки коллективного 
пользования, установленные от местных узлов вещания; 
абонементная плата за почтовые ящики; 
оплата сотовой и пейджинговой связи для организаций в соответствии 
с законодательством; 
оплата услуг за регистрацию условного или сокращенного 
телеграфного адреса; 
стоимость пересылки архивных материалов и пересылки лома 
драгоценных металлов; 
почтовые расходы по отправке служебной корреспонденции и посылок, 
приобретению упаковочных материалов и ящиков для посылок; 
расходы по эксплуатации технических средств связи, связанных с 
обеспечением телетрансляции и радиовещания; 
обслуживание волоконно-оптического кабеля; 
расходы по регистрации и перерегистрации радиостанций; 
расходы по установке телевизионных антенн; 
расходы по оплате соединительных, специальных и прямых линий, а 
также по договорам за арендуемые каналы и линии связи; 
расходы по подключению и пользованию сетью «Интернет»; 
оплата услуг связи по доставке корреспонденции; 
другие аналогичные расходы. 
Расходы по абонентной плате определяются в зависимости от 
количества телефонов, радиоточек в организации здравоохранения и размера 
абонентной платы на начало года. Расходы на оплату за переговоры как 
внутригородские, так и междугородние при планировании исчисляются 
исходя из количества часов переговоров, сложившихся по динамике за ряд 
предшествующих лет, и стоимости часа переговоров, действующей на начало 
года. 
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Расходы на услуги связи планируются по форме согласно приложению 
28 к настоящему Методическому пособию. 
82. В подстатью 1 10 07 00 «Оплата коммунальных услуг» 
включаются расходы на: 
оплату потребления тепловой энергии (элемент расходов 1 10 07 01); 
оплату потребления газа (элемент расходов 1 10 07 02); 
оплату потребления электрической энергии (элемент расходов 1 10 07 
03); 
прочие коммунальные услуги (элемент расходов 1 10 07 04). 
83. По элементу расходов 1 10 07 01 «Оплата потребления тепловой 
энергии» отражаются расходы по оплате всех видов отопления зданий, 
сооружений, помещений, складов, гаражей, в том числе расходы, связанные с 
приобретением, заготовкой, содержанием всех видов топлива, за 
исключением газа, для отопления и технологических нужд: 
приобретение, заготовка дров, угля, нефти, мазута, торфа, тепловой 
энергии для отопления зданий, служебных помещений, приготовления пищи, 
хозяйственных, технических, лечебных и других целей; 
оплата потребления тепла для теплиц, вивариев, оранжерей, пара для 
научных, учебных и технических целей; 
погрузка, разгрузка, укладка, складирование топлива, распиловка и 
колка дров; 
приобретение тары (цистерны, баллоны, бочки) под жидкое топливо; 
оплата отопления, получаемого от котельных и тепловых сетей других 
ведомств; 
содержание зданий, дворов, улиц и площадей (отопление по 
договорам); 
оплата тепловой энергии для гаражей, стоянок транспортных средств. 
Расходы на потребление тепловой энергии отражаются исходя из 
среднего расхода на один кубический метр площади в сопоставлении с 
фактически произведенными расходами за два предыдущих года. 
Исчисленная норма расхода тепловой энергии на отопление и 
умноженная на стоимость 1 Гкал на начало планируемого года образует 
норму расходов на отопление зданий. 
84. По элементу расходов 1 10 07 02 «Оплата потребления газа» 
отражаются расходы на: 
оплату потребления газа; 
приобретение тары (баллонов) под газ. 
Указанные расходы отражаются в суммах, предусмотренных по 
договору на поставку газа, и отражаются по бюджетной смете организации 
здравоохранения. 
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85. По элементу расходов 1 10 07 03 «Оплата потребления 
электрической энергии» отражаются расходы на оплату потребления 
электрической энергии для освещения зданий, помещений, сооружений, 
дворов, улиц и площадей, прилегающих к зданиям и сооружениям 
организаций; расходы по оплате электроэнергии для хозяйственных, 
производственных, технических, научных, учебных, лечебных и других 
целей, а также расходов, связанных с обеспечением организаций 
электроэнергией. 
Расходы на потребление электрической энергии отражаются исходя из 
среднего расхода на один квадратный метр площади в сопоставлении с 
фактически произведенными расходами за два предыдущих года. 
86. По элементу расходов 1 10 07 04 «Прочие коммунальные услуги» 
отражаются расходы на оплату всех других коммунальных услуг: 
водоснабжения, вневедомственной охраны, пожарного надзора, аренды 
(субаренды) зданий, помещений и сооружений в соответствии с 
заключенными договорами и других коммунальных услуг: 
содержание зданий, дворов, улиц и площадей (водоснабжение, 
канализация, ассенизация, утилизация и вывоз мусора по договорам), кроме 
расходов, связанных с уборкой и текущим ремонтом, учитываемых по 
элементам расходов 1 10 03 05 и 1 10 10 03; 
оплата водоснабжения для гаражей, стоянок транспортных средств; 
техническое обслуживание зданий и сооружений, технический и 
пожарный надзор (в том числе техническое обслуживание лифтов, 
противопожарной сигнализации зданий и сооружений, поверка и техническое 
обслуживание приборов учета расхода электрической энергии, воды, газа и 
тепловой энергии, проведение электрофизических измерений зданий и 
сооружений); 
вневедомственная охрана; 
оплата аренды (субаренды) зданий, помещений и сооружений, 
оборудования в соответствии с заключенными договорами, в которые 
включаются расходы по оплате амортизации инвентаря, предоставляемого 
хозяйственными органами для административно-управленческих служб, и 
долевое участие в расходах домовладения (по управлению, эксплуатации и 
текущему ремонту) пропорционально площади занимаемых помещений; 
другие расходы. 
Расходы на водоснабжение, канализацию определяются исходя из 
среднего расхода на койку в сопоставлении с фактически произведенными 
расходами за два предыдущих года. 
Расходы по остальным видам данной подстатьи предусматриваются в 
суммах в соответствии с заключенными договорами. 
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Расчеты расходов по подстатье 1 10 07 00 «Оплата коммунальных 
услуг» производятся по формам согласно приложений 29 и 30 к настоящему 
Методическому пособию. 
87. В случае аренды зданий (помещения) сумма расходов на оплату 
коммунальных услуг предусматривается в размерах, предусмотренных 
договором. 
88. По подстатье 1 10 10 00 «Прочие текущие расходы на закупку 
товаров и оплату услуг» отражаются прочие расходы текущего характера не 
включённые в подстатьи 1 10 01 00-1 10 09 00, в том числе на; 
оплату текущего ремонта оборудования и инвентаря (элемент 1 10 10 
02); 
оплату текущего ремонта зданий и помещений (элемент 1 10 10 03); 
прочие текущие расходы (элемент 1 10 10 08). 
89. По элементу расходов 1 10 10 02 «Оплата текущего ремонта 
оборудования и инвентаря» отражаются расходы по текущему ремонту 
оборудования и инвентаря, включая ремонт технических средств связи, 
мебели, хозяйственного и мягкого инвентаря, а также расходы, связанные с 
техническим обслуживанием и поверкой медицинского и другого 
оборудования и приборов, в том числе по: приобретению запасных частей, 
ремонту и замене комплектующих и расходных материалов, в том числе и для 
радиационного контроля, электронно-вычислительных средств и оргтехники, 
включая расходы по ремонту, обслуживанию, монтажу  и демонтажу 
оборудования, выполняемым сторонними организациями. 
Расходы на оплату услуг по техническому обслуживанию 
оборудования и инвентаря определяются исходя из количества единиц 
оборудования, приборов и стоимости технического обслуживания одной 
единицы, предусмотренной договором со сторонней организацией, 
оказывающей эти услуги. Расходы по текущему ремонту оборудования и 
инвентаря определяются в размере до 10 процентов их балансовой стоимости. 
При исчислении этого вида расходов следует исходить из балансовой 
стоимости инвентаря и оборудования по данным бухгалтерской отчётности. 
Расчеты расходов на оплату услуг по ремонту оборудования и 
инвентаря и техническое обслуживание производятся по форме согласно 
приложению 31 к настоящему Методическому пособию. 
90. По элементу расходов 1 10 10 03 «Оплата текущего ремонта 
зданий и помещений» отражаются расходы по оплате текущего ремонта 
зданий и помещений, в том числе лифтов, систем инженерного оборудования, 
наружных коммуникаций (тепловых узлов (в том числе расходы на 
приобретение и установку приборов учета расхода электроэнергии, воды, газа 
и тепловой энергии), водопровода, канализации, и других коммуникаций), а 
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также по текущему ремонту объектов внешнего благоустройства на 
прилегающих к зданиям территориях. 
Расходы на текущий ремонт зданий и помещений определяются в 
зависимости от внешней кубатуры зданий организации здравоохранения и 
необходимости в выполнении этого ремонта на основании бюджетной сметы 
по текущему ремонту конкретного объекта и производятся по форме согласно 
приложению 32 к настоящему Методическому пособию. 
91. При исчислении расходов на планируемый год следует учитывать 
наличие в штате организации здравоохранения профессий рабочих, занятых 
ремонтом (слесарей-сантехников, столяров, плотников, маляров и других). 
Текущий ремонт зданий и помещений должен проводиться с 
периодичностью, обеспечивающей эффективную эксплуатацию здания или 
объекта с момента завершения его строительства (капитального ремонта) до 
момента постановки на очередной капитальный ремонт (реконструкцию). 
Перечень основных видов работ, выполняемых при текущем ремонте зданий 
и сооружений, определяемых Министерством архитектуры и строительства 
Республики Беларусь, в установленном законодательством порядке, приведен 
в приложении 33 к настоящему Методическому пособию. 
92. По элементу расходов 1 10 10 08 «Прочие текущие расходы» 
отражаются: 
расходы на оплату труда, включая обязательные страховые взносы, на 
основании гражданско-правовых договоров с физическими лицами, не 
состоящими в штате бюджетной организации, 
оплата за проведение профессиональных осмотров работников 
бюджетных учреждений, приобретения личных медицинских книжек; 
расходы по обязательному личному страхованию в установленном 
порядке; 
расходы бюджетных организаций, связанные с профессиональным 
обучением работников, если по законодательству  оплата производиться 
направляющей организацией; 
выплаты выпускникам, направленным после окончания учебного 
заведения на работу, в том числе в другую местность, в соответствии с 
законодательством; 
расходы на прохождение практики учащимися – оплата стоимости 
проезда учащихся и суточных за время их нахождения в пути и на базах 
практики, а также стоимость проезда, суточных и квартирных по 
командировкам преподавателей, направляемых на базы производственной и 
педагогической практики учащихся, на учебно-консультационные пункты для 
проведения занятий с обучающимися на заочной форме обучения; 
расходы на проведение мероприятий по охране труда и технике 
безопасности; 
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оплата летных часов санитарной авиации; 
расходы, связанные с патронированием детей, инвалидов, психических 
пациентов; 
расходы по научно-технической обработке документов, сдаваемых в 
архив; 
оплата услуг справочных информационных служб по отдельно 
заключённым договорам; 
расходы на приобретение знамен (флагов), нагрудных значков, грамот 
и другой символики; 
расходы по сносу сооружений; 
расходы бюджетных организаций по обрезке, обрубке, валке деревьев; 
расходы по созданию (обслуживанию) веб-сайта в интернете; 
выплата вознаграждения за заготовку крови медицинскими 
работниками родильных домов (отделений); 
оплата стоимости анализов (при отсутствии своей лаборатории, 
соответствующего диагностического оборудования), расходов по 
стерилизации биксов по договорам со сторонними организациями; 
расходы на оплату услуг банков, отделений связи по заключенным в 
соответствии с законодательством договорам на оказание услуг по доставке и 
охране денежных средств бюджетным организациям; 
частичное покрытие расходов из бюджета по содержанию общежитий, 
находящихся на балансе бюджетных организаций, кроме общежитий, 
находящихся на балансе учебного заведения; 
расходы по утилизации отработанных ртутьсодержащих 
(люминесцентных и типа дуговых ртутных ламп (ДРЛ)), автомобильных шин, 
огнетушителей; 
расходы на обследование несущих конструкций зданий и сооружений 
по отдельно заключённым договорам; 
расходы по выплате комиссионных вознаграждений за услуги по 
поставке лекарственных средств, изделий медицинского назначения, 
оборудования и др.; 
расходы на уплату налогов, сборов (пошлин) и других платежей в 
соответствии с законодательством; 
другие текущие расходы на закупки товаров и оплату услуг, не 
отнесенные на элементы расходов 1 10 01 00 – 1 10 10 03. 
Прочие текущие расходы планируются по форме согласно приложению 
34 к настоящему Методическому пособию. 
93. По статье расходов 1 30 00 00 «Текущие бюджетные 
трансферты», подстатье 1 30 03 00 «Текущие бюджетные трансферты 
населению» отражаются расходы на: 
выплату пенсий и пособий (элемент 1 30 03 01); 
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прочие трансферты населению (элемент 1 30 03 04). 
94. По элементу 1 30 03 01 «Выплата пенсий и пособий» отражается 
выплата выходных пособий в соответствии с законодательством. 
95. По элементу 1 30 03 04 «Прочие трансферты населению» 
отражаются:  
стоимость лекарственных средств и медицинских принадлежностей, 
отпускаемых бесплатно или на льготных условиях по рецептам врачей при 
амбулаторном лечении гражданам в соответствии с законодательством; 
расходы по обеспечению продуктами лечебного питания отдельных 
категорий граждан в соответствии с законодательством; 
расходы по направлению (переводу) пациентов на консультацию, 
обследование или лечение в другие местности и за границу; 
оплата расходов по обеспечению инвалидов техническими средствами 
социальной реабилитации, бесплатному зубному протезированию граждан, 
имеющим это право в соответствии с законодательством; 
расходы на санаторно-курортное обеспечение отдельных категорий 
граждан в соответствии с законодательством; 
компенсация донорам расходов, связанных с необходимостью 
восстановления здоровья в связи с забором у них органов и (или) тканей в 
соответствии с законодательством 
другие аналогичные расходы. 
Расходы на прочие трансферты населению планируются по фактически 
сложившимся расходам за прошлые годы по форме согласно приложению 35 
к настоящему Методическому пособию. 
96. Статья 2 40 00 00 «Капитальные вложения в основные фонды» 
включает: 
приобретение оборудования и других основных средств (подстатья 
расходов 2 40 01 00); 
капитальный ремонт (подстатья расходов 2 40 03 00). 
97. По подстатье 2 40 01 00 «Приобретение оборудования и других 
основных средств» отражаются расходы на закупку производственного и 
другого оборудования, а также других основных средств (все виды 
материально-технических средств, кроме предметов в составе оборотных 
средств) с учетом расходов связанных с их приобретением (таможенные 
платежи, доставка и др.) 
98. Расходы на приобретение оборудования и других основных 
средств, включаемых в расчет к бюджетной смете (с учетом фактического 
наличия), производятся по форме, приведенной согласно приложению 36 к 
настоящему Методическому пособию. 
99. На подстатью 2 40 03 00 «Капитальный ремонт» относятся 
расходы на капитальный ремонт всех видов зданий, помещений, сооружений, 
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оборудования, автомобилей; расходы на оплату работ по модернизации 
объектов, работ, выполняемых при реставрации историко-культурных 
ценностей, а также работ по реконструкции отдельных конструктивных 
элементов, включенных в сводку затрат на проведение капитального ремонта 
объекта. В данную подстатью включаются расходы по разработке проектно-
сметной документации на капитальный ремонт и модернизацию объектов. 
100.  Расходы на капитальный ремонт предусматриваются 
организацией здравоохранения на основании перечня работ, которые требуют 
первоочередного выполнения, в соответствии с дефектными актами, 
технической документацией по установленным нормам и расценкам. 
Расходы на капитальный ремонт зданий организаций, содержащихся за 
счет приносящей доходы деятельности (жилые дома, общежития и другие 
объекты), по бюджетной смете организации здравоохранения не 
планируются. 
101.  Капитальный ремонт включает устранение неисправностей всех 
изношенных элементов, восстановление или замену (кроме полной замены 
каменных и бетонных фундаментов, несущих стен и каркасов) их на более 
долговечные и экономичные, улучшающие эксплуатационные показатели 
ремонтируемых зданий. При этом может осуществляться экономически 
целесообразная модернизация здания или помещения: улучшение 
планировки, увеличение количества и качества услуг, оснащение 
недостающими видами инженерного оборудования, благоустройство 
окружающей территории. Перечень основных видов работ, выполняемых при 
капитальном ремонте зданий и сооружений, приведен в приложении 37 к 
настоящему Методическому пособию. 
Расчет расходов по элементу расходов 2 40 03 00 «Капитальный 
ремонт» производится по форме согласно приложению 38 к настоящему 
Методическому пособию. 
102.  По статье 2 60 00 00 «Приобретение земли и нематериальных 
активов» отражаются расходы на приобретение в собственность различных 
нематериальных активов, которые включают расходы на приобретение 
различных видов интеллектуальной собственности; приобретение патентов, 
на изобретения, открытия, лицензий, авторских прав, программного продукта 
и тому подобное. 
В данную подстатью включаются также расходы по приобретению 
операционных систем и прикладных программных средств всех видов, в том 
числе средств организации и управления электронной почтой, программных 
средств для персональных электронно-вычислительных машин и локальных 
вычислительных сетей, коммуникационных программ и тому подобного. 
103.  На основании исчисленных расходов в соответствии с 
настоящим Методическим пособием по статьям, подстатьям, элементам 
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расходов бюджетной классификации по организации здравоохранения 
составляются: 
свод исчисленных расходов на содержание организации 
здравоохранения по форме, приведенной согласно приложению 39 к 
настоящему Методическому пособию; 
бюджетная смета организации здравоохранения, по форме, 
определяемой Министерством финансов Республики Беларусь, в 
установленном законодательством порядке. 
104.  Организация здравоохранения, не имеющая возможности 
обеспечить необходимые услуги, связанные с оказанием медицинской 
помощи собственными силами, предусматривает расходы на эти цели по 
бюджетной смете, и при исполнении бюджетной сметы (оплате этих услуг) 
включается сумма оплаты на расходы, финансируемые из бюджета на 
элемент расходов, соответствующий основной цели оказываемой услуги.  
105. Форма бюджетной сметы организации здравоохранения 
предусматривает отражение всех расходов, направляемых на их содержание 
за счет ассигнований из бюджета. 
106. Программные расходы учитываются по соответствующим кодам 
программ и подпрограмм программной классификации расходов бюджета с 
отражением по всем позициям функциональной и экономической 
классификаций расходов бюджета. При этом, при формировании проектов 
республиканского и местных бюджетов на очередной финансовый год, 
организация здравоохранения, являющаяся исполнителем государственной, 
региональной и (или) отраслевой программы (далее – Программа) 
представляет заказчику Программы паспорт бюджетной программы, по 
форме утверждаемой Советом Министров Республики Беларусь, в 
установленном законодательством порядке, заполненный в порядке, 





к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 



































1 2 3 4 
1. Численность населения, закрепленного к оказанию медицинской 
помощи в стационарных условиях (на начало планируемого 
года)              
чел.      
В том числе:                               
городского взрослого                       
 
чел.     
 
городского детского                        чел.      
сельского взрослого                        чел.      
сельского детского                         чел.      
2. Численность населения, закрепленного к оказанию медицинской  
помощи в амбулаторных условиях   (на начало планируемого 
года)                                      
чел.      
В том числе:                               
городского взрослого                       
 
чел.     
 
городского детского                        чел.      
сельского взрослого                        чел.      
сельского детского                         чел.      
3. Численность населения, закрепленного к оказанию скорой 
медицинской помощи (на начало планируемого года)                  
чел.      
В том числе:                               
городского взрослого                       
 
чел.     
 
городского детского                        чел.      
сельского взрослого                        чел.      
сельского детского                         чел.      
4. Количество вызовов бригад скорой           
медицинской помощи                         
единиц     
5. Приемный покой - количество                
госпитализированных пациентов  
чел.      
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6. Количество исследований, манипуляций, процедур, 
выполняемых:(*) 
условных 
единиц    
 
в том числе   
клинико-диагностической лабораторией       условных   
единиц    
 
рентгенкабинетом (отделением)              условных   
единиц    
 
кабинетом ультразвуковых исследований      условных   
единиц    
 
физиотерапевтическим кабинетом             
(отделением)                               
условных   
единиц    
 
кабинетом врача-эндоскописта               условных   
единиц    
 
кабинетом врача функциональной диагностики условных   
единиц    
 
и т.д.                                       
7. Внешняя кубатура зданий на начало планируемого года         куб. м.     
вводимых в течение планируемого года    куб. м.     
кроме того, арендуемых зданий (помещений) на начало 
планируемого года  
куб. м.     
8. Внутренняя площадь помещений: на начало планируемого года  кв. м.      
вводимых в течение планируемого года кв. м.      
кроме того, арендуемых зданий (помещений) на начало 
планируемого года                   
кв. м.      
 
Начальник планово-экономического 
отдела (экономист)___________   ____________ 
     (подпись)     (И.О.Фамилия) 
 
(*) В организациях здравоохранения необходимо завести учёт 
количества исследований, манипуляций, процедур, выполняемых 
структурными подразделениями, в разрезе регионов из которых поступили 
пациенты. 
Количество исследований, манипуляций, процедур в разрезе 
регионов необходимо для исчислении норматива бюджетной 
обеспеченности расходов на здравоохранение в расчёте на одного жителя. 
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Приложение 2.2 
к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 
финансируемой за счет средств 
бюджета 
 
Показатели деятельности основных структурных подразделений 
по оказанию медицинской помощи в стационарных условиях 




































































































1 2 3 4 5 6 
1. Акушерское     
 В том числе палаты:     
для беременных и рожениц     
гинекологические     
для новорожденных     
патология беременности     
2. Аллергологическое     
3. Анестезиологии-реанимации (с 
палатами реанимации и 
интенсивной терапии) 
    
4. Гастроэнтерологическое     
5. Гематологическое     
6. Гинекологическое     
7. Гнойное хирургическое     
8. Дерматовенерологическое     
9. Для беременных и рожениц     
10. Инфекционное     
11. Кардиологическое     
12. Кардиоревматологическое     
13. Кардиохирургическое     
14. Наркологическое     
15. Неврологическое     
16. Нейрохирургическое     
17. Нефрологическое     
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18. Ожоговое     
19. Онкологическое     
20. Ортопедическое     
21. Оториноларингологическое     
22. Офтальмологическое     
23. Патологии беременности     
24. Педиатрическое     
25. Проктологическое     
26. Психиатрическое     
27. Психоневрологическое     
28. Пульмонологическое     
29. Радиологическое     
30. Реанимационное     
31. Ревматологическое     
32. Сосудистой хирургии     
33. Челюстно-лицевой  хирургии     
34. Терапевтическое     
35. Токсикологическое     
36. Торакальной хирургии     
37. Травматологическое     
38. Травматолого-ортопедическое     
39. Туберкулезное     
40. Урологическое     
41. Хирургическое, в том числе палаты:     
хирургические     
гнойной хирургии     
42. Эндокринологическое     
 Всего     
43. Кроме того, количество койко-дней 
матерей, осуществляющих уход за 
детьми-пациентами 
    




отдела (экономист) ___________    _____________ 
       (подпись)    (И.О.Фамилия) 
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Приложение 2.3 
к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 
финансируемой за счет средств 
бюджета 
 
Показатели деятельности основных структурных подразделений 
по оказанию медицинской помощи в амбулаторных условиях  
по _______________________________________________ на 20__ год 



























































































































1 2 3 4 5 
1. Женская консультация  x x 
2. Кабинет врача-аллерголога    
3. Кабинет врача-гастроэнтеролога    
4. Кабинет врача-гематолога    
5. Кабинет врача-генетика    
6. Кабинет врача-дерматовенеролога  x x 
7. Кабинет врача-кардиолога  x x 
8. Кабинет врача-инфекциониста   x x 
9. Кабинет врача-психиатра-нарколога  x x 
10. Кабинет врача-невролога  x x 
11. Кабинет врача-нефролога    
12. Кабинет врача-онколога  x x 
13. Кабинет врача-оториноларинголога  x x 
14. Кабинет врача-офтальмолога  x x 
15. Кабинет врача-психиатра  x x 
16. Кабинет врача-психотерапевта  x x 
17. Кабинет врача-проктолога    
18. Кабинет врача-пульмонолога  x x 
19. Кабинет врача-ревматолога    
20. Кабинет врача-реабилитолога    
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21. Кабинет врача-эксперта      
22. Кабинет врача-ангиохирурга    
23. Кабинет врача-фтизиатра  x x 
24. Кабинет врача-эндокринолога  x x 
25. Педиатрическое отделение  x x 
26. Терапевтическое отделение  x x 
27. Стоматологическое отделение  x x 
28. Хирургическое отделение  x x 
 Всего:    
 Кроме того x x x 
29. Отделения дневного пребывания    
30. Стационар на дому x   





отдела (экономист) _________    _____________ 
     (подпись)    (И.О.Фамилия) 
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Приложение 2.4 
к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 




Штат в количестве _____ 
должностей 
 
Подпись должностного лица, 
утвердившего штатное 
расписание 





НА 20__ г. 
 
_________________________________________________ 
(полное наименование организации) 
_____________________________________________________ 
(полное наименование вышестоящего органа управления 
здравоохранением) 
____________________________________________________ 




































В том числе по условиям оказания 






























































































1 2 3 4 5 6 7 8 9 
 ВСЕГО ПО ОРГАНИЗАЦИИ:   
 в том числе:  х х х х х х х 
1. Медицинские работники:  
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1.1 с высшим 
медицинским 
образованием 
       




       
2. Фармацевтические работники: 
2.1 с высшим 
фармацевтическим 
образованием 
       




       
3.   Административно-управленческие (включая руководителя и его 




Подпись должностного лица, представившего 
штатное расписание на утверждение 
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Приложение 2. 5 
к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 
финансируемой за счет средств 
бюджета 
СПИСОК 
окладов (ставок) по должностям (профессиям) работников 
____________________________________________________________по состоянию на _____________ 20__ года 
                          (наименование организации здравоохранения, обособленного структурного подразделения (филиала)   
                                                                              Тарифная ставка первого разряда _____________________ руб. 












































































































































Образование оклада работника (в рублях) 



























































































































































































































































































































































































































1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 
                     
Комиссия: 
председатель (руководитель или назначенный им заместитель руководителя), начальник 
планово-экономического отдела (сектора), экономист, работник, занимающийся вопросами кадров 
главный бухгалтер, представитель профсоюзного комитета 
другие лица, привлекаемые к данной работе 
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Приложение 2.6 
к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 




Распределение фонда заработной платы, исчисленного 
по основным окладам, по условиям оказания медицинской помощи, иным 
видам деятельности и категориям работников 







































































































































































1 2 3 4 5 6 7 8 
1 Оказание медицинской 
помощи в стационарных 
условиях, всего 
      
 в том числе  х х х х х х 
 медицинские работники: х х х х х х 
 с высшим медицинским 
образованием 
      
 со средним специальным 
медицинским 
образованием 
      
 фармацевтические 
работники: 
х х х х х х 
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 с высшим 
фармацевтическим 
образованием 
      
 со средним специальным 
фармацевтическим 
образованием 
      
 административно-
управленческие (включая 
руководителя и его 
заместителей), 
хозяйственно-
обслуживающие и прочие 
работники  
      




      
 Аналогично как по 
медицинской помощи 
оказываемой в 
стационарных условиях  
      
3 Иной вид деятельности, 
всего 
      
 Аналогично как по 
медицинской помощи 
оказываемой в 
стационарных условиях  
      





отдела (экономист) ___________    _____________ 
    (подпись)    (И.О.Фамилия) 
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Приложение 2.7 
к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 
финансируемой за счет средств 
бюджета 
 
Расчет расходов на выплату надбавок работникам 
за _____________________________________________ 
(вид надбавки) 








































































































































































1 2 3 4 5 6 7 8 9 
         
 Всего: x x x х х х  
 
(*) По видам надбавок к заработной плате: отдельным категориям 
работников за продолжительность непрерывной работы в отдельных 
организациях, подразделениях организаций и должностях; за классность 
водителям транспортных средств; основным категориям специалистов, 
имеющим квалификационные категории - отражается с указанием 
фамилии, имени, отчества работников структурного подразделения. По 
надбавкам врачам общей практики, главным врачам, выполняющим объем 
врачебной нагрузки врача общей практики, врачам-терапевтам участковым 
и врачам-педиатрам участковым, включая заведующих этими 
отделениями, средним медицинским работникам общей практики, 
медицинским сестрам участковым, руководителям, специалистам и 
служащим за высокие достижения в работе, сложность и напряженность 
труда, выполнение особо важных работ - отражать одной строкой в целом 
по организации здравоохранения. 
 
Начальник планово-экономического 
отдела (экономист)  ____________   ______________ 
(подпись)     (И.О.Фамилия) 
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Приложение 2.8 
к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 




Свод расходов на выплату надбавок работникам 
по ______________________________________________ на 20__ год 
(наименование организации) 
















































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
          




отдела (экономист)  ___________    ______________ 




к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 




Расчет планируемых расходов на дополнительную оплату 
труда работников, замещающих уходящих в отпуск 
(на курсы повышения квалификации, 
переподготовку работников) 












































































































































































1 2 3 4 5 6 7 8 
        





отдела (экономист)  ___________    _____________ 




к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 




Расчет расходов на дополнительную оплату 
за работу в государственные праздники и праздничные дни 














































































































































































































1 2 3 4 5 6 7 8 9 
         





отдела (экономист)    ___________   _____________ 
    (подпись)    (И.О.Фамилия) 
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Приложение 2.11 
к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 
финансируемой за счет средств 
бюджета 
 
Расчет расходов на дополнительную оплату 
за работу в ночное время или ночную смену 


















оплаты за 1 час работы 























процентах В тыс. руб. 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
          
 Всего: x x  x x x x  
 
Начальник планово-экономического 
отдела (экономист)     _________________        ______________ 
          (подпись)            (И.О.Фамилия)
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Приложение 2.12 
к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 




Расчет расходов на дополнительную оплату 
за руководство врачами-интернами 
























































1 2 3 4 5 6 7 
       





отдела (экономист) ___________    _____________ 
             (подпись)    (И.О.Фамилия) 
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Приложение 2.13 
к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 





Расчет расходов на дополнительную оплату 
за руководство производственной практикой 
(производственным обучением) студентов 





























































1 2 3 4 5 6 7 8 
        





отдела (экономист)___________    _____________ 




к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 






на ежемесячные доплаты молодым специалистам 








































































1 2 3 4 5 6 7 
       





отдела (экономист)___________    _____________ 




к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 





Расчет расходов на выплату доплаты работникам, 
для которых вводится рабочий день с разделением смены 
на отдельные части с перерывом в работе свыше двух часов, 








































































1 2 3 4 5 6 7 
       





отдела (экономист) ___________    _____________ 




к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 





Свод расходов на выплату доплат работникам 
по ______________________________________________ на 20__ год 
(наименование организации) 
 










































































































































































































































































































1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 
             





отдела (экономист)   ___________  _____________ 





к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 




Расчет расходов на оплату труда лиц, 
 осуществляющих консультации 







помощи, иного вида 
деятельности, структурных 
подразделений, должностей 







































































1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 
           
 Всего:   x    x   
 
Начальник планово-экономического 
отдела (экономист)       ______________  __________________ 




к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 




Расчет расходов на премирование с распределением по месяцам 
в пределах поквартальных сумм по смете расходов 







Наименование условия оказания 
медицинской помощи, иного вида 

































































































1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 
1 Основной оклад                                   
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 
2 Надбавки к заработной плате:                                   
2.1. 
за продолжительность непрерывной работы 
в отдельных организациях, подразделениях и 
должностях  
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2.2. 
медицинским и фармацевтическим 
работникам, включая руководителей, и 
другим специалистам, заключившим 
контракт за работу в организациях 
здравоохранения, расположенных в районах, 
подвергшихся радиоактивному загрязнению 
в результате аварии на Чернобыльской АЭС 
                                  
2.3. за классность водителям транспортных 
средств                                    
2.4. специалисты, имеющие квалификационные 
категории                                   
2.5. специалистам общей практики и участковой                                    
2.6. другие виды надбавок                                   
  Итого                                   
3 Дополнительная оплата:                                   
3.1. 
труда работников, замещающих уходящих в 
отпуск, направляемых на повышение 
квалификации, переподготовку работников, 
                                  
3.2. стажировку                                   
3.3. за работу в праздничные дни                                    
3.4. за работу в ночное время или ночную смену                                   
3.5. 
за руководство производственной практикой 
(производственным обучением) студентов, 
врачей-интернов 
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3.6. 
работникам, для которых рабочий день 
устанавливается с разделением смены на две 
части 
                                  
3.7. 
работникам, за работу с вредными и (или) 
опасными условиями труда другие виды 
дополнительной оплаты 
                                  
  Итого                                   
  Всего                                   
4 Прочие денежные выплаты:                                   
4.1. премия                                   
4.2. материальная помощь                                   
4.3. 
единовременное пособие медицинским и 
фармацевтическим работникам, 
принятым на работу в организации 
здравоохранения, расположенные в 
районах, подвергшихся радиоактивному 
загрязнению в результате аварии на 
Чернобыльской АЭС, на условиях 
контракта 
                                  
4.4. другие выплаты                                   
  Итого                                   
  Всего                                   
                   
 Начальник планово-экономического                 
 отдела экономист (экономист)                          
     (подпись)    (И.О. Фамилия)    
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Приложение 2.19 
к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 






Распределение планируемых расходов на дополнительную оплату 
труда лиц, замещающих уходящих в отпуск, направляемых 
на повышение квалификации, переподготовку 
работников, стажировку по месяцам 




                                                                                                           тыс. руб. 
Название 
месяцев 
















на все дни 
замены 
1 2 3 4 5 6 
      




отдела (экономист)  ___________  _____________ 




                                          Приложение 2.20 
к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 




Сводный расчет расходов на заработную плату 
к бюджетной смете  
(статья 10, подстатья 01) 
 
по_______________________________________ на 20__ год 
(наименование организации) 
 
























































1 2 3 4 5 6 
1 Штатные единицы - всего                  х x x 
 в том числе:  х х x x 
 медицинские работники: х х х х 
1.1 с высшим медицинским образованием  х х х 
1.2 со средним специальным 
медицинским образованием 
 х x x 
 фармацевтические работники: х х x x 
1.3 с высшим фармацевтическим 
образованием 
 х х х 
1.4 со средним специальным 
фармацевтическим образованием 
 х х х 
1.5 административно-управленческие 
(включая руководителя и его 
заместителей), хозяйственно-
обслуживающие и прочие работники  
 х x x 
2 Основной оклад рабочих и служащих: х  х х 
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 медицинские работники: х х х х 
2.1 с высшим медицинским образованием x  x x 
2.2 со средним специальным 
медицинским образованием 
x  x x 
 фармацевтические работники: х х х х 
2.3 с высшим фармацевтическим 
образованием 
х  х х 
2.4 со средним специальным 
фармацевтическим образованием 
x  x x 
2.5 административно-управленческие 
включая руководителя и его 
заместителей), прочие работники               
x  x x 
3 Фонд заработной платы:                х х   
 медицинские работники: х х х х 
3.1 с высшим медицинским образованием x х   
3.2 со средним специальным 
медицинским образованием 
x х   
 фармацевтические работники: х х х х 
3.3 с высшим фармацевтическим 
образованием 
х х   
3.4 со средним специальным 
фармацевтическим образованием 
x х   
3.5 административно-управленческие 
(включая руководителя и его 
заместителей), хозяйственно- 
обслуживающие и прочие работники               
x х   
 Итого по основному окладу                x х   
4 Надбавки к заработной плате рабочих 
и служащих: 
х х   
4.1 медицинских и фармацевтических 
работников (включая руководителей) 
и других специалистов, заключивших 
контракт за работу в организациях 
здравоохранения, расположенных в 
районах, подвергшихся 
радиоактивному загрязнению в 
результате аварии на Чернобыльской 
АЭС     
x х   
4.2 водителей транспортных средств за 
классность         
x х   
4.3 основных категорий специалистов, 
имеющих квалификационную 
категорию             
x х   
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4.4 руководителей, специалистов и 
служащих за высокие творческие, 
производственные достижения в 
работе, сложность и напряженность 
труда, также выполнение особо 
важных (срочных) работ 
x х   
4.5 за продолжительность непрерывной 
работы в отдельных организациях, 
подразделениях и должностях    
         
x х   
 Итого по надбавкам к заработной 
плате      
x х   
5 Дополнительная оплата рабочих и 
служащих:           
х х   
5.1 замещающим уходящих в отпуск (на 
курсы  повышения квалификации, 
переподготовку работников)           
x х   
5.2 за работу в государственные 
праздники и праздничные дни       
x х   
5.3 за работу в ночное время                 x х   
5.4 за руководство врачами-интернами x х   
5.5 за руководство производственной 
практикой студентов 
х х   
5.6 за ученые степени и звания         x х   
5.7 для которых вводится рабочий день с 
разделением смены на отдельные 
части с перерывом в работе свыше 
двух часов      
x х   
5.8 занятым на работах во вредных и 
тяжелых условиях труда        
x х   
5.9 другие виды дополнительной оплаты                x х   
 Итого по дополнительной оплате                x х   
6 Оплата труда работников, 
осуществляющих консультации 
x х   
7 Прочие денежные выплаты 
гражданским служащим:             
х х   
7.1 премия                x х   
7.2 материальная помощь   x х   
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7.3 единовременное  пособие 
медицинским и фармацевтическим 
работникам, принятым на работу в 
организацию  здравоохранения, 
расположенную в районе, 
подвергшемся радиоактивному 
загрязнению в результате аварии на 
Чернобыльской АЭС, на условиях 
контракта 
x х   
7.4 индексация заработной платы      x х   
 Итого по прочим денежным выплатам     x х   
 Сумма на предстоящее повышение 
заработной платы 
x х x  




отдела (экономист)  ___________  _____________ 
 (подпись)   (И.О.Фамилия)
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Приложение 2.21 
к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 




Расчет расходов на приобретение 
лекарственных средств и изделий медицинского назначения 
(статья 10, подстатья 03, элемент 02) 









й расход,  
тыс. руб. 
Средний 
расход на 1 
койко-день, 
тыс. руб. 














1 2 3 4 5 6 7 8 
Стационарные условия 
Акушерское        
Аллергологическое        
Анестезиологии-
реанимации (с палатами 




и т.д.        
Итого        
Кроме того:        
Отделение переливания 
крови 
х  х х х   
Отделение (палаты) для 
новорожденных 
       
Отделение дневного 
пребывания 
       







за 20__ год 
Средний расход 
на 1 расчетную 
единицу,  
тыс. руб. 
Расходы на 20__ год 

















1 2 3 4 5 6 7 
Амбулаторные условия 
Врачебные посещения       
Отделение дневного пребывания 
Количество койко-дней       
Отделение (станция, центр) скорой и неотложной помощи 
Число выполненных       
 166 
вызовов 
Отделение (станция, центр) переливания крови 
Расходы, связанные с 
донорством крови (расчет 
прилагается) 
 х     
Иной вид деятельности 
Наименование показателя       


























Исчислено учреждением Определено вышестоящей 
















1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 
           
 Всего: x x  x х  x x  
 Итого 
лекарственных 
средств и изделий 
медицинского 
назначения 
х х  х х  х х  
 
Начальник планово-экономического 
отдела (экономист)      ____________   _____________ 
     (подпись)    (И.О.Фамилия) 
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Приложение 2.22 
к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 
финансируемой за счет средств 
бюджета 
 
Расчет расходов на приобретение мягкого 
инвентаря и обмундирования 
(статья 10, подстатья 03, элемент 03) 

















Имеется в наличие 
на начало 
планируемого года 
Подлежит приобретению в 20__ году 
























1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 
            
 Всего: х х х х х х  х х  
 
Начальник планово-экономического 
отдела (экономист)      _________________   ____________________ 
       (подпись)          (И.О.Фамилия) 
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Приложение 2.23 
к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 





Расчет расходов на питание одного пациента в день (расчетная норма) 
по _____________________________________________ 
(наименование структурного подразделения) 













1 2 3 4 5 
1 Хлеб ржаной                                
2 Хлеб пшеничный                             
3 Мука пшеничная                             
4 Крахмал картофельный                       
5 Макаронные изделия, крупы                  
6 Бобовые                                    
7 Картофель                                  
8 Овощи, зелень                              
9 Фрукты свежие                              
10 Сухофрукты                                 
11 Соки фруктовые, овощные                    
12 Мясо (говядина 1-й категории, 
свинина  мясная, баранина), птица                
   
13 Колбасные изделия                          
14 Рыба полуфабрикат, рыбопродукты,  
продукты моря                           
   
15 Творог                                     
16 Сыр (40%-й)                                
17 Яйцо (штук)                                
18 Молоко, кефир, йогурт                      
19 Масло сливочное                            
20 Масло растительное                         
21 Сметана                                    
22 Сахар, варенье                             
 169 
23 Чай                                        
24 Кофе, кофейный напиток, какао              
25 Дрожжи                                     
26 Соль                                       
27 Специи                                     
28 Томатное пюре, томатная паста              
29 Уксус пищевой                              
30 Лимонная кислота                           
31 Шиповник, боярышник                        
32 Кондитерские изделия 
промышленного      
производства                            
   
33 Аскорбиновая кислота                       
 Расчетная денежная норма в день         x x  
 
Начальник планово-экономического 
отдела (экономист)   ___________     _______________ 




к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 




Расчет расходов на приобретение продуктов питания 
(статья 10, подстатья 03, элемент 04) 


















Расходы на 20__ год 
Количество коек 
на 20__ год 
Число дней 
функционирования 1 



































































1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 
Стационарные условия 











          
и т.д.             
Итого                х  х  




















































































Всего                х  х  
Амбулаторные условия 
Спецпитание    
работающих во  
вредных        
условиях труда 
(расчет        


















































Иной вид деятельности 
Спецпитание    
работающих во  
вредных        
условиях труда 
(расчет        




















































      х  х  
 
Начальник планово-экономического 
отдела (экономист)               _____________                _______________ 




к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 
финансируемой за счет средств 
бюджета 
 
Расчет расходов на приобретение прочих расходных материалов 
и предметов снабжения 
(статья 10, подстатья 03, элемент 05) 





































 Исчислено учреждением 
Определено вышестоящей 















1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 
            
 Всего: x    x   x   
 
Начальник планово-экономического 
отдела (экономист)        _________________                ______________ 
       (подпись)           (И.О.Фамилия) 
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Приложение 2.26 
к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения 
финансируемой за счет средств 
бюджета 
 
Расчет расходов  на командировки 
и служебные разъезды 
(статья 10, подстатья 04) 






помощи, иных видов 
деятельности, 
показателей 
Командировки на совещания, 



























































































чество Расходы на оплату 
Коли- 







































































































































1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 
 Внутри страны                 
 За границу                  
 Всего                       
Начальник планово-экономического 
отдела (экономист)        _____________  _______________________ 
              (подпись)   (И.О.Фамилия) 
 175 
Приложение 2.27 
к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 
финансируемой за счет средств 
бюджета 
 
Расчет расходов на оплату транспортных услуг 
(статья 10, подстатья 05) 
 


















 Исчислено учреждением Определено 
вышестоящей 
организацией и 
учтено в бюджетной 
смете, 
тыс. руб. 



























км. в год 
Стоимость 1 












1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
Стационарные условия 
Наличие транспорта - всего                   
В том числе:   
санитарные с носилками      
         
санитарные без носилок                 
специальные легковые 
(«Медпомощь»)  
         
грузовые:               
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Наем транспорта     
(согласно договору)      
         
В том числе:            
Капитальный ремонт         
автомобилей (согласно      




















Расход бензина x x x x х х x   
Расход  смазочных 
















Расходы по текущему 
ремонту автомобилей - 























Из них:                 
Приобретение запчастей 

































 x x x x х x x   
Всего расходов x x x x х x х   
Амбулаторные условия 
Наличие транспорта - всего                   
В том числе:   
санитарные с носилками      
         
санитарные без носилок                 
специальные легковые 
(«Медпомощь»)  
         
грузовые:               
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Наем транспорта     
(согласно договору)      
         
В том числе:            
Капитальный ремонт         
автомобилей (согласно      




















Расход бензина x x x x х х x   
Расход  смазочных 
















Расходы по текущему 
ремонту автомобилей - 























Из них:                 
Приобретение запчастей 

































 x x x x х x x   
Всего расходов x x x x х x х   
Иной вид деятельности 
Наличие транспорта - всего                   
В том числе:   
санитарные с носилками      
         
санитарные без носилок                 
специальные легковые 
(«Медпомощь»)  
         
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
грузовые:               
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Наем транспорта     
(согласно договору)      
         
В том числе:            
Капитальный ремонт         
автомобилей (согласно      




















Расход бензина x x x x х х x   
Расход  смазочных 
















Расходы по текущему 
ремонту автомобилей - 























Из них:                 
Приобретение запчастей 

































 x x x x х x x   
Всего расходов x x x x х x х   
Итого расходов по 
организации 
         
 
Начальник планово-экономического 
отдела (экономист)     _______________    _____________________ 
     (подпись)           (И.О.Фамилия)
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Приложение 2.28 
к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 





Расчет расходов  на оплату услуг связи 
(статья 10, подстатья 06) 
по _________________________________________________ на 20__ год 
(наименование организации) 
 




помощи, иных видов 
деятельности 
Телефонная связь 
Абонентная плата Внутригородские переговоры Междугородние переговоры 














































































































1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 
              
 Всего             
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Плата за пользование радио Почтовые отправления Прочие по эксплуатации 




















































15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 
          
          
 
Начальник планово-экономического 
отдела (экономист)      _________________  _______________________ 
(подпись)    (И.О.Фамилия) 
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Приложение 2.29 
к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 




Расчет расходов на оплату коммунальных услуг 
(статья 10, подстатья 07) 











расходы по  
оплаченным  
счетам за: 
































организацией и учтено 
в бюджетной смете 
1 2 3 4 5 6 7 
Стационарные условия 
I. ОТОПЛЕНИЕ              x x x x х x 
Кубатура зданий, 
находящихся на балансе 
учреждений 
(среднегодовая)           
куб.м.    х  
1. Центральное отопление 
(теплоцентраль)           
x x x x х x 
1.1. Количество Гкал -    
всего                     
Гкал    х  
В том числе расход на  
1 куб.м.                   
Гкал    х  
1.2. Стоимость Гкал       тыс. руб.    х  
1.3. Сумма расходов       тыс. руб.      
2. Собственные 
котельные  
x x x x х x 
2.1. Количество в 
натуральных единицах  
 
x x x x х x 
уголь                     тонна    х  
1 2 3 4 5 6 7 
нефть, мазут              тонна    х  
газ                       куб. м.    х  
торф                      тонна    х  
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дрова                     рауметр    х  
в том числе расход на  
1 куб. м.:                  
x x x x х x 
уголь                     тонна    х  
нефть, мазут              тонна    х  
газ                       куб. м.    х  
торф                      тонна    х  
дрова                     рауметр    х  
2.2. Стоимость единицы 
топлива:                  
x x x x х x 
уголь                     тыс. руб.    х  
нефть, мазут              тыс. руб.    х  
газ                       тыс. руб.    х  
торф                      тыс. руб.    х  
дрова                     тыс. руб.    х  
2.3. Сумма расходов – 
всего 
тыс. руб.      
в том числе:       
уголь                     тыс. руб.      
нефть, мазут              тыс. руб.      
газ                       тыс. руб.      
торф                      тыс. руб.      
дрова                     тыс. руб.      
3. Печное (паровое) 
отопление                 
x x x x х x 
3.1. Количество в 
натуральных единицах   
x x x x х x 
уголь                     тонна    х  
нефть, мазут              тонна    х  
газ                       куб. м.    х  
торф                      тонна    х  
дрова                     рауметр    х  
в том числе расход на  
1 куб. м.:                  
x x x x х x 
уголь                     тонна    х  
нефть, мазут              тонна    х  
газ                       куб. м.    х  
торф                      тонна    х  
дрова                     рауметр    х  
3.2. Стоимость единицы    
топлива:               
x x x x х x 
уголь                     тыс. руб.    х  
нефть, мазут              тыс. руб.    х  
газ                       тыс. руб.    х  
торф                      тыс. руб.    х  
дрова                     тыс. руб.    х  
3.3. Сумма расходов – 
всего 
тыс. руб.      
в том числе:       
уголь                     тыс. руб.      
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нефть, мазут              тыс. руб.      
газ                       тыс. руб.      
торф                      тыс. руб.      
дрова                     тыс. руб.      
II. ОСВЕЩЕНИЕ             x x x x х x 
Площадь здания            кв. м.    х  
1. Количество кВт·ч - 
всего  
кВт·ч    х  
В том числе расход на 
1 кв. м.            
кВт·ч    х  
2. Стоимость 1 кВт·ч      руб.    х  
3. Сумма расходов         тыс. руб.      
III. ВОДОСНАБЖЕНИЕ        x x x x х x 
1. Расход воды - всего    куб. м.    х  
2. Средний расход на  
1 койку                   
куб. м.    х  
3. Средний расход на      
1 посещение               
куб. м.    х  
4. Стоимость 1 куб. м.     руб.    х  
5. Сумма расходов         тыс. руб.      
IV. УБОРКА МУСОРА         x x x x х x 
1. Сумма расходов  тыс. руб.      
V. ТЕХНАДЗОР              x x x x x x 
1. Сумма расходов  тыс. руб.      
VI. ПОЖАРНЫЙ 
НАДЗОР       
x x x x x x 
Сумма расходов  тыс. руб.      
VII. 
ВНЕВЕДОМСТВЕННАЯ 
ОХРАНА                    
x x x x x x 
1. Сумма расходов  тыс. руб.      
VIII. АРЕНДА 
ПОМЕЩЕНИЯ    
x x x x x x 
1. Сумма расходов  тыс. руб.      
Итого по прочим 
коммунальным услугам: 
тыс. руб.      




I. ОТОПЛЕНИЕ              x x x x x x 
Кубатура зданий, 
находящихся на балансе 
учреждений 
(среднегодовая)           
куб.м.    x  
1. Центральное отопление 
(теплоцентраль)           
x x x x x x 
1.1. Количество Гкал -    
всего                     
Гкал    x  
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В том числе расход на  
1 куб.м.                   
Гкал    x  
1.2. Стоимость Гкал       тыс. руб.    x  
1.3. Сумма расходов       тыс. руб.      
2. Собственные 
котельные  
x x x x x x 
2.1. Количество в 
натуральных единицах:                    
x x x x x x 
уголь                     тонна    x  
нефть, мазут              тонна    x  
газ                       куб. м.    x  
торф                      тонна    x  
дрова                     рауметр    x  
в том числе расход на  
1 куб. м.:                  
x x x x x x 
уголь                     тонна    x  
нефть, мазут              тонна    x  
газ                       куб. м.    x  
торф                      тонна    x  
дрова                     рауметр    x  
1 2 3 4 5 6 7 
2.2. Стоимость единицы    
топлива:                  
x x x x x x 
уголь                     тыс. руб.    x  
нефть, мазут              тыс. руб.    x  
газ                       тыс. руб.    x  
торф                   тыс. руб.    x  
дрова                     тыс. руб.    x  
2.3. Сумма расходов – 
всего 
тыс. руб.      
в том числе:       
уголь                     тыс. руб.      
нефть, мазут              тыс. руб.      
газ                       тыс. руб.      
торф                      тыс. руб.      
дрова                     тыс. руб.      
3. Печное (паровое) 
отопление                 
x x x x x x 
3.1. Количество в 
натуральных единицах   
x x x x x x 
уголь                     тонна    x  
нефть, мазут              тонна    x  
газ                       куб. м.    x  
торф                      тонна    x  
дрова                     рауметр    x  
в том числе расход на  
1 куб. м.:                  
x x x x x x 
уголь                     тонна    x  
нефть, мазут              тонна    x  
газ                       куб. м.    x  
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торф                      тонна    x  
дрова                     рауметр    x  
3.2. Стоимость единицы 
топлива:                  
x x x x x x 
уголь                     тыс. руб.    x  
нефть, мазут              тыс. руб.    x  
газ                       тыс. руб.    x  
торф                      тыс. руб.    x  
дрова                     тыс. руб.    x  
3.3. Сумма расходов – 
всего 
тыс. руб.      
в том числе:       
уголь                     тыс. руб.      
нефть, мазут              тыс. руб.      
газ                       тыс. руб.      
торф                      тыс. руб.      
дрова                     тыс. руб.      
II. ОСВЕЩЕНИЕ             x x x x x x 
Площадь здания            кв. м.    x  
Количество кВт·ч - всего  кВт·ч    x  
В том числе расход на 
1 кв. м.            
кВт·ч    x  
2. Стоимость 1 кВт·ч      тыс. руб.    x  
3. Сумма расходов         тыс. руб.      
III. ВОДОСНАБЖЕНИЕ x x x x x x 
1. Расход воды - всего    куб. м.    x  
2. Средний расход на  
1 койку                   
куб. м.    x  
3. Средний расход на      
1 посещение               
куб. м.    x  
4. Стоимость 1 куб. м.     руб.    x  
5. Сумма расходов         тыс. руб.      
IV. УБОРКА МУСОРА         x x x x x x 
1. Сумма расходов  тыс. руб.      
V. ТЕХНАДЗОР              x x x x x x 
1. Сумма расходов  тыс. руб.      
VI. ПОЖАРНЫЙ 
НАДЗОР       
x x x x x x 
1. Сумма расходов  тыс. руб.      
VII. 
ВНЕВЕДОМСТВЕННАЯ 
ОХРАНА                    
x x x x x x 
1. Сумма расходов  тыс. руб.      
VIII. АРЕНДА 
ПОМЕЩЕНИЯ    
x x x x x x 
1. Сумма расходов  тыс. руб.      
Итого по прочим 
коммунальным услугам: 
тыс. руб.      
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Всего                     
 
тыс. руб.      
Иные виды деятельности 
I. ОТОПЛЕНИЕ              x x x x x x 
Кубатура зданий, 
находящихся на балансе 
учреждений 
(среднегодовая)       
     
куб.м.    x  
1. Центральное отопление 
(теплоцентраль)           
x x x x x x 
1.1. Количество Гкал -    
всего                     
Гкал    x  
В том числе расход на  
1 куб.м.                   
Гкал    x  
1.2. Стоимость Гкал       тыс. руб.    x  
1.3. Сумма расходов       тыс. руб.      
2. Собственные 
котельные  
x x x x x x 
2.1. Количество в 
натуральных единицах:   
x x x x x x 
уголь                     тонна    x  
нефть, мазут              тонна    x  
газ                       куб. м.    x  
торф                      тонна    x  
дрова                     рауметр    x  
в том числе расход на  
1 куб. м.:                  
x x x x x x 
уголь                     тонна    x  
нефть, мазут              тонна    x  
газ                       куб. м.    x  
торф                      тонна    x  
дрова                     рауметр    x  
2.2. Стоимость единицы 
топлива:                  
x x x x x x 
уголь                     тыс. руб.    x  
нефть, мазут              тыс. руб.    x  
газ                       тыс. руб.    x  
торф                      тыс. руб.    x  
дрова                     тыс. руб.    x  
2.3. Сумма расходов – 
всего 
тыс. руб.      
в том числе:       
уголь                     тыс. руб.      
нефть, мазут              тыс. руб.      
газ                       тыс. руб.      
торф                      тыс. руб.      
дрова                     тыс. руб.      
3. Печное (паровое) 
отопление             
x x x x x x 
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3.1. Количество в 
натуральных единицах   
x x x x x x 
уголь                     тонна    x  
нефть, мазут              тонна    x  
газ                       куб. м.    x  
торф                      тонна    x  
дрова                     рауметр    x  
в том числе расход на  
1 куб. м.:                  
x x x x x x 
уголь                     тонна    x  
нефть, мазут              тонна    x  
газ                       куб. м.    x  
торф                      тонна    x  
дрова                     рауметр    x  
3.2. Стоимость единицы 
топлива:                  
x x x x x x 
уголь                     тыс. руб.    x  
нефть, мазут              тыс. руб.    x  
газ                       тыс. руб.    x  
торф                      тыс. руб.    x  
дрова                     тыс. руб.    x  
3.3. Сумма расходов – 
всего 
тыс. руб.      
в том числе:       
уголь                     тыс. руб.      
нефть, мазут              тыс. руб.      
газ                       тыс. руб.      
торф                      тыс. руб.      
дрова                     тыс. руб.      
II. ОСВЕЩЕНИЕ             x x x x x x 
Площадь здания            кв. м.    x  
1. Количество кВт·ч - 
всего  
кВт·ч    x  
В том числе расход на 
1 кв. м.            
кВт·ч    x  
2. Стоимость 1 кВт·ч      тыс. руб.    x  
3. Сумма расходов    
      
тыс. руб.      
III. ВОДОСНАБЖЕНИЕ        x x x x x x 
1. Расход воды - всего    куб. м.    x  
2. Средний расход на  
1 койку                   
куб. м.    x  
3. Средний расход на      
1 посещение               
куб. м.    x  
4. Стоимость 1 куб. м.     тыс. руб.    x  
5. Сумма расходов         тыс. руб.      
IV. УБОРКА МУСОРА         x x x x x x 
1. Сумма расходов  тыс. руб.      
V. ТЕХНАДЗОР              x x x x x x 
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1. Сумма расходов   тыс. руб.      
VI. ПОЖАРНЫЙ 
НАДЗОР       
x x x x x x 
1. Сумма расходов  тыс. руб.      
VII. 
ВНЕВЕДОМСТВЕННАЯ 
ОХРАНА                    
x x x x x x 
1. Сумма расходов  тыс. руб.      
VIII. АРЕНДА 
ПОМЕЩЕНИЯ    
x x x x x x 
1. Сумма расходов         тыс. руб.      
Итого по прочим 
коммунальным услугам: 
тыс. руб.      
Всего                     тыс. руб.      
Всего по организации тыс. руб.      
 
Начальник планово-экономического 
отдела (экономист)  _______________  _________________ 
          (подпись)                        (И.О.Фамилия) 
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Приложение 2.30 
к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 




Сводный расчет расходов на оплату коммунальных услуг 
(статья 10, подстатья 07) 




Наименование показателей Единица  
измерения 
Фактические  
расходы по  
оплаченным  
счетам за: 
































организацией и учтено 
в бюджетной смете 
1 2 3 4 5 6 7 
I. ОТОПЛЕНИЕ              x x x x х x 
Кубатура зданий, 
находящихся на балансе 
учреждений 
(среднегодовая)           
куб.м.    х  
1. Центральное отопление 
(теплоцентраль)           
x x x x х x 
1.1. Количество Гкал -    
всего                     
Гкал    х  
В том числе расход на  
1 куб.м.                   
Гкал    х  
1.2. Стоимость Гкал       тыс. руб.    х  
1.3. Сумма расходов       тыс. руб.      
2. Собственные 
котельные  
x x x x х x 
2.1. Количество в 
натуральных единицах  
x x x x х x 
уголь                     тонна    х  
нефть, мазут              тонна    х  
газ                       куб. м.    х  
торф                      тонна    х  
дрова                     рауметр    х  
в том числе расход на  
1 куб. м.:                  
x x x x х x 
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уголь                     тонна    х  
нефть, мазут              тонна    х  
газ                       куб. м.    х  
торф                      тонна    х  
дрова                     рауметр    х  
2.2. Стоимость единицы 
топлива:                  
x x x x х x 
уголь                     тыс. руб.    х  
нефть, мазут              тыс. руб.    х  
газ                       тыс. руб.    х  
торф                      тыс. руб.    х  
дрова                     тыс. руб.    х  
2.3. Сумма расходов – 
всего 
тыс. руб.      
в том числе:       
уголь                     тыс. руб.      
нефть, мазут              тыс. руб.      
газ                       тыс. руб.      
торф                      тыс. руб.      
дрова                     тыс. руб.      
3. Печное (паровое) 
отопление                 
x x x x х x 
3.1. Количество в 
натуральных единицах   
x x x x х x 
уголь                     тонна    х  
нефть, мазут              тонна    х  
газ                       куб. м.    х  
торф                      тонна    х  
дрова                     рауметр    х  
в том числе расход на  
1 куб. м.:                  
x x x x х x 
уголь                     тонна    х  
нефть, мазут              тонна    х  
газ                       куб. м.    х  
торф                      тонна    х  
дрова                     рауметр    х  
3.2. Стоимость единицы    
топлива:    
x x x x х x 
уголь                     тыс. руб.    х  
нефть, мазут              тыс. руб.    х  
газ                       тыс. руб.    х  
торф                      тыс. руб.    х  
дрова                     тыс. руб.    х  
3.3. Сумма расходов – 
всего 
тыс. руб.      
в том числе:       
уголь                     тыс. руб.      
нефть, мазут              тыс. руб.      
газ                       тыс. руб.      
торф                      тыс. руб.      
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дрова                     тыс. руб.      
II. ОСВЕЩЕНИЕ             x x x x х x 
Площадь здания            кв. м.    х  
1. Количество кВт·ч - 
всего  
кВт·ч    х  
В том числе расход на 
1 кв. м.            
кВт·ч    х  
2. Стоимость 1 кВт·ч      руб.    х  
3. Сумма расходов         тыс. руб.      
III. ВОДОСНАБЖЕНИЕ        x x x x х x 
1. Расход воды - всего    куб. м.    х  
2. Средний расход на  
1 койку                   
куб. м.    х  
3. Средний расход на      
1 посещение               
куб. м.    х  
4. Стоимость 1 куб. м.     руб.    х  
5. Сумма расходов         тыс. руб.      
IV. УБОРКА МУСОРА         x x x x х x 
1. Сумма расходов  тыс. руб.      
V. ТЕХНАДЗОР              x x x x x x 
1. Сумма расходов  тыс. руб.      
VI. ПОЖАРНЫЙ 
НАДЗОР       
x x x x x x 
2. Сумма расходов  тыс. руб.      
VII. ВНЕВЕДОМСТ-
ВЕННАЯ ОХРАНА                    
x x x x x x 
1. Сумма расходов  тыс. руб.      
VIII. АРЕНДА 
ПОМЕЩЕНИЯ    
x x x x x x 
1. Сумма расходов  тыс. руб.      
Итого по прочим 
коммунальным услугам: 
тыс. руб.      




отдела (экономист)  _______________  _________________ 




к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 





Расчёт расходов на оплату текущего ремонта оборудования и инвентаря 
(статья 10, подстатья 10, элемент 02) 
 







помощи, иных видов 
деятельности, организации, 
с которой заключен договор 
(номер, дата договора) 
Стоимость 
технического 
обслуживания в месяц 
(согласно договору), 
тыс. руб. 
Расходы на оплату 
услуг по техническому 
обслуживанию в год, 
тыс. руб. 









учтено в бюджетной 
смете, тыс. руб. 
1 2 3 4 5 6 7 
       
 Всего x х x   
 
Начальник планово-экономического 
отдела (экономист)        ______________        ___________________ 




к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 





Расчет расходов на оплату текущего ремонта 
зданий и помещений 
(статья 10, подстатья 10, элемент 03) 
 
по _____________________________________________ на 20__ год 
(наименование организации) 
 
№   
п/п 
Наименование условий оказания 
медицинской помощи, иных 
видов деятельности, перечень 
основных работ по текущему 
ремонту зданий и помещений 
Стоимость работ по 
текущему ремонту 








1 2 3 4 
    
 Всего:   
 
Начальник планово-экономического 
отдела (экономист)   ____________         _____________ 
  (подпись)               (И.О.Фамилия) 
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Приложение 2.33 
к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 




ОСНОВНЫХ ВИДОВ РАБОТ, ВЫПОЛНЯЕМЫХ ПРИ ТЕКУЩЕМ 
РЕМОНТЕ ЗДАНИЙ И СООРУЖЕНИЙ 
 
Фундаменты и стены подвальных помещений 
1. Заделка и расшивка стыков, швов, трещин, восстановление 
отдельных мест облицовки стен со стороны подвальных помещений, 
цоколей; 
2. Ремонт входов в подвал, окон, приямков; 
3. Восстановление отдельных участков гидроизоляции стен 
подвальных помещений; 
4. Пробивка (заделка) отверстий, гнезд, борозд; 
5. Устройство (заделка) вентиляционных продухов, патрубков; 
6. Замена отдельных участков отмостки по периметру здания, 
сооружения; 
7. Герметизация вводов в подвальные помещения и технические 
подполья; 
8. Устройство маяков на стенах для наблюдения за деформациями; 
 
Стены 
9. Заделка трещин, расшивка швов, восстановление облицовки 
отдельных участков площадью до 2 кв.м.; 
10. Герметизация стыков элементов полносборных зданий и заделка 
выбоин и трещин на поверхности блоков и панелей; 
11. Пробивка (заделка) отверстий, гнезд, борозд; 
12. Смена отдельных венцов, элементов каркаса, укрепление, 
утепление, конопатка пазов, смена участков обшивки деревянных стен; 
13. Закладка проемов в противопожарных стенах; 
14. Постановка на раствор отдельных выпавших камней; 
15. Утепление отдельных промерзающих участков стен в 
помещениях, устранение сырости и продуваемости; 




17. Временное крепление перекрытий; 
18. Частичная замена или усиление отдельных элементов деревянных 
перекрытий (участков межбалочных заполнений, дощатой подшивки, 
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отдельных балок). Восстановление засыпки и смазки. Антисептирование и 
огнезащита древесины; 
19. Заделка швов в стыках сборных железобетонных перекрытий; 
20. Заделка выбоин и трещин в железобетонных конструкциях; 
21. Утепление верхних полок стальных балок и их окраска; 
22. Утепление на отдельных участках чердачных перекрытий; 
 
Крыши 
23. Усиление элементов деревянной стропильной системы, включая 
смену отдельных стропильных ног, стоек, подкосов, участков прогонов, 
лежней, мауэрлатов и обрешетки; 
24. Атисептическая и огнезащита деревянных конструкций; 
25. Все виды работ по устранению неисправности крыши (кроме 
полной замены покрытия); 
26. Укрепление и частичная замена водосточных труб и покрытий 
мелких архитектурных элементов по фасаду; 
27. Ремонт (частичная замена) участков кровель, покрытий кровель, 
включая узлы примыкания к вертикальным поверхностям; 
28. Частичная замена парапетных плит, пожарных лестниц, 
стремянок, гильз, ограждении крыш, устройств заземлений, анкеров, антенн 
для радио и телевизионных антенн; 
29. Устройство или восстановление защитного слоя рулонных и 
мастичных кровель; 
30. Замена или ремонт выходов на крышу, слуховых окон и 
специальных люков; 
 
Оконные и дверные заполнения,  
светопрозрачные конструкции 
31. Замена дверных заполнений, восстановление отдельных элементов 
оконных, витражных и витринных заполнений. Частичная замена оконных и 
витражных заполнений; 
32. Установка доводчиков, пружин, упоров; 
33. Замена оконных и дверных приборов; 
34. Замена разбитых стекол, стеклоблоков; 
35. Врезка форточек и открывающихся фрамуг для дымоудаления; 
36. Установка противопожарных дверей и люков; 
 
Перегородки 
37. Укрепление, усиление, замена отдельных участков деревянных 
перегородок; 
38. Заделка трещин в плитных перегородках, перекладка отдельных 
участков; 
39. Улучшение звукоизоляционных свойств перегородок (заделка 
сопряжений со смежными конструкциями и другие работы); 
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Лестницы, балконы, крыльца, зонты, козырьки над входами 
в подъезды, балконами верхних этажей 
40. Заделка выбоин трещин ступеней и площадок; 
41. Замена отдельных ступеней, проступей, подступенков; 
42. Ремонт плит балконов (заделка выбоин, трещин), замена и 
укрепление металлических перил, балконных решеток, экранов балконов и 
лоджий; 
43. Частичная замена элементов деревянных лестниц; 
44. Частичная или полная замена поручней лестничных и балконных 
ограждений; 
45. Ремонт входов в здание; 
 
Полы 
46. Замена или ремонт отдельных участков пола; 
47. Замена (устройство) гидроизоляции полов в отдельных 
санитарных узлах с полной сменой покрытия; 
48. Заделка выбоин, трещин в цементных, бетонных, асфальтовых 
полах и основаниях под полы; 
49. Сплачивание дощатых полов; 
50. Устранение просадки пола 1 этажа; 
 
Печи 
51. Все виды работ по устранению неисправностей печей и 
дымоходов, перекладка их в отдельных квартирах; 
52. Перекладка отдельных участков патрубков, боровов; 
 
Внутренняя отделка 
53. Восстановление штукатурки и облицовки стен и потолков 
отдельными местами; 
54. Восстановление и укрепление лепных декоративных деталей; 
55. Все виды малярных работ; 
56. Приведение отделки стен и потолка на путях эвакуации в 
соответствие со степенью огнестойкости здания; 
 
Наружная отделка 
57. Пескоструйная очистка, промывка, окраска участков фасадов; 
58. Восстановление участков штукатурки и облицовки; 
59. Укрепление или снятие с фасада угрожающих падением 
архитектурных деталей, облицовочных плиток, отдельных кирпичей, 
восстановление лепных деталей; 
60. Наружная окраска окон, дверей, ограждений балконов, 
парапетных решеток, водосточных труб, пергол, цоколя; 
61. Восстановление домовых знаков, аншлагов; 




63. Смена отдельных участков трубопроводов, секций отопительных 
приборов, запорной и регулирующей арматуры, грязевиков, элеваторных 
узлов; 
64. Установка (при необходимости) воздушных кранов; 
65. Утепление труб, приборов, расширительных баков; 
66. Перекладка обмуровки котлов, дутьевых каналов, боровов 
дымовых труб (в котельной); 
67. Смена отдельных секций у чугунных котлов, арматуры, 
контрольно-измерительных приборов, колосников; 
68. Замена электромоторов или насосов малой мощности; 
69. Восстановление частично разрушенной тепловой изоляции; 
70. Гидравлическое испытание и промывка системы; 
71. Промывка отдельных отопительных приборов внутридомового 
стояка; 
72. Регулировка и наладка систем отопления; 
73. Установка приборов учета и регулирования тепловой энергии; 
 
Вентиляция 
74. Смена отдельных участков и устранение неплотностей 
вентиляционных коробок, шахт, камер, воздуховодов; 
75. Замена вентиляторов, воздушных клапанов и другого 
оборудования; 
76. Ремонт, замена, установка дефлекторов, оголовков труб; 
77. Ремонт и наладка систем автоматического пожаротушения, 
дымоудаления, сигнализации; 
 
Водопровод, канализация, горячее водоснабжение 
(внутридомовые системы) 
78. Уплотнение соединений, устранение течи, утепление, укрепление 
трубопроводов, смена отдельных участков трубопроводов, фасонных 
частей, сифонов, трапов, ревизий, восстановление разрушенной 
теплоизоляции трубопроводов, гидравлическое испытание системы 
(стояков), ликвидация засоров, прочистка дворовой канализации, дренажа; 
79. Смена отдельных водоразборных кранов, смесителей, душей, 
запорной арматуры в общественных зданиях; 
80. Утепление и замена арматуры водонапорных баков на чердаках; 
81. Замена отдельных участков и удлинение водопроводных 
наружных выпусков для поливки дворов и улиц; 
82. Замена пожарных кранов; 
83. Ремонт и замена насосов и электромоторов малой мощности; 
84. Замена отдельных узлов или водонагревательных приборов для 
ванн, укрепление и замена дымоотводящих патрубков; очистка 
водонагревателей и змеевиков от накипи и отложений; 
85. Прочистка дворовой канализации, дренажа; 
 198 
86. Антикоррозийное покрытие, маркировка; 
87. Ремонт или замена регулирующей арматуры контрольно-
измерительных приборов; 
88. Промывка систем водопровода, канализации; 
89. Установка приборов группового и поквартирного учета холодного 
и горячего водоснабжения; 
 
Электротехнические и слаботочные устройства 
90. Замена неисправных участков электрической сети здания, а также 
устройство новых; 
91. Замена вышедших из строя выключателей, штепселей, розеток и 
других приборов (кроме жилых помещений); 
92. Замена вышедших из строя светильников, а также оградительных 
огней и праздничных иллюминаций; 
93. Замена предохранителей, автоматических выключателей, 
пакетных переключателей вводно-распределительных устройств, щитов; 
94. Замена электродвигателей и отдельных узлов электроустановок 
технических устройств; 
95. Обеспечение электробезопасности электроплит; 
96. Ликвидация отказов лифтовых установок; 
97. Замена или установка автоматических систем контроля за работой 
центрального отопления внутридомовых сетей связи и сигнализации, 
контрольно-измерительных приборов; 
98. Подключение технических устройств зданий к объединенной 
диспетчерской службе, районной диспетчерской службе; 
99. Ремонт устройств электрической защиты металлических труб 
внутридомовых систем центрального отопления и водоснабжения от 
коррозии; 
100. Ремонт сетей радио, телевидения и телефонизации; 
101. Восстановление цепей заземления; 
102. Замена вышедших из строя датчиков, проводки и 
оборудования пожарной и охранной сигнализации; 
 
Внешнее благоустройство 
103. Ремонт участков тротуаров, проездов, дорожек и площадок; 
104. Восстановление поврежденных зеленых насаждений, газонов; 
105. Ремонт, укрепление, замена отдельных участков ограждений и 
оборудования детских игровых, спортивных и хозяйственных площадок, 
дворовых уборных, мусорных ящиков, площадок и навесов для 
контейнеров-мусоросборников; 
106. Устройство и ремонт скамеек, установленных на придомовых 
территориях; 
107. Устройство или замена отмосток, устройство пандусов на 




108. Укрепление и устройство металлических решеток, 
ограждающих окна подвальных помещений; 
109. Восстановление и устройство новых переходов на чердаке 
через трубы центрального отопления, вентиляционные короба; 
110. Замена или укрепление затворов мусоропроводов, установка 
приспособлений для прочистки стволов; 
111. Наладка всех видов внутридомового оборудования; 
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Приложение 2.34 
к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 





Расчёт расходов на оплату прочих текущих расходов 
(статья 10, подстатья 10, элемент 08) 
 









помощи, иных видов 
деятельности, расходов 








учтено в бюджетной 
смете, 
тыс. руб. 
1 2 3 4 5 
     





отдела (экономист)  ___________  _____________ 




к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 





Расчет расходов по прочим трансфертам населению 
(статья 30, подстатья 03, элемент04) 





Наименование условий оказания медицинской 
помощи, иных видов деятельности 
Отчет за 20__ год Исчислено учреждением 
на 20__ год 
Определено 
вышестоящей 
организацией и учтено в 


















































































1 2 3 4 5 6 7 8 
1 Расходы на бесплатное и льготное получение 
лекарственных средств - всего   
      
 В том числе по  категориям и  заболеваниям:        
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2 Расходы на бесплатное зубопротезирование 
всего          
      
 В том числе по категориям:                
3 Прочие трансферты - всего   x  x x   
 В том числе (расшифровать):      x  x x   
 Всего        
Начальник планово-экономического 
отдела (экономист)   _____________     ______________ 




к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 




Расчет расходов на приобретение оборудования и других основных 
средств 
(с учетом фактического наличия на начало планируемого года 
в структурных подразделениях и на складе) 
(статья 40, подстатья 01) 
 







помощи, иных видов 
деятельности, 
оборудования и других 
основных средств 
Имеется в 
наличии Исчислено на 20__ год 
Определено 
вышестоящей 
организацией и учтено 










































1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
          
 Всего:         
 
Начальник планово-экономического 
отдела (экономист)  ___________  _____________ 




к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 




ОСНОВНЫХ ВИДОВ РАБОТ, ВЫПОЛНЯЕМЫХ ПРИ КАПИТАЛЬНОМ 
РЕМОНТЕ ЗДАНИЙ И СООРУЖЕНИЙ 
 
1. Устранение местных деформаций путем перекладки и усиления 
несущих конструкций зданий и сооружений. 
2. Усиление (устройство) фундаментов под оборудование. 
3. Перекладка и усиление отдельных участков несущих каменных 
стен. 
4. Восстановление или усиление отдельных простенков, 
перемычек, карнизов. 
5. Защита от шума и вибрации, устранение сырости, повышенной 
воздухопроницаемости и утепление промерзающих участков стен в 
отдельных помещениях. 
6. Укрепление, усиление или замена перегородок. 
7. Замена участков деревянных перекрытий на несгораемые. 
8. Замена или усиление отдельных участков перекрытий. 
9. Дополнительное утепление чердачных перекрытий и покрытий. 
10. Полная замена кровли. 
11. Полная замена заполнений оконных проемов. 
12. Утепление вентиляционных шахт. 
13. Устройство козырька над входами в подъезды, подвалы и над 
балконами верхних этажей. 
14. Выполнение придомового благоустройства и озеленения с 
применением современных материалов и технологий. 
15. Установка оборудования для прочистки и санитарной обработки 
стволов мусоропроводов. 
16. Замена неисправных внутренних инженерных систем и 
оборудования зданий и сооружений, а также изношенного оборудования 
лифтов, мусоропроводов. 
17. Замена бытового газового оборудования. 
18. Ремонт и замена лифтов без изменения технических 
характеристик. 
19. Замена и ремонт изношенных элементов внутриквартирных и 
наружных инженерных сетей. 
20. Ремонт и наладка систем противопожарной автоматики, 
дымоудаления. 
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21. Устройство пожарных лестниц, заземления, радиоприемных и 
телевизионных антенн. 
22. Замена и ремонт инженерного оборудования, обеспечивающего 
потребление коммунальных услуг (вводные устройства, блочные 
теплопункты, водомерные узлы и др.). 
23. Другие работы, не противоречащие ТКП 45-1.01-4-2005. 
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Приложение 2.38 
к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 
финансируемой за счет средств 
бюджета 
 
Расчет по капитальному ремонту 
(статья 40, подстатья 03) 
 


















учтено в бюджетной 
смете 
1 2 3 4 
    
 Всего:   
 
Начальник планово-экономического 
отдела (экономист)  _____________        ______________ 
    (подпись)              (И.О.Фамилия) 
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Приложение 2.39 
к Методическому пособию по 
составлению бюджетной сметы 
организации здравоохранения, 




Свод исчисленных расходов на содержание 

























Исчислено расходов по условиям 
оказания медицинской помощи, 



































































































1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 
Текущие расходы     1 00 00 00        
Закупки товаров и оплата услуг        1 10 00 00        
в том числе: 









       
Начисления на заработную плату    1 10 02 00        
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в том числе: 
обязательные страховые взносы в Фонд социальной 
защиты населения Министерства труда и социальной 









       
страховые взносы в фонды обязательного 
медицинского страхования         
1 10 02 03        
страховые взносы по обязательному страхованию от 
несчастных случаев на производстве и 
профессиональных заболеваний         
1 10 02 04        
обязательные страховые взносы на профессиональное 
пенсионное страхование 
1 10 02 05        
Приобретение предметов  
снабжения и расходных материалов   
1 10 03 00        
в том числе: лекарственные средства и изделия 
медицинского назначения 
1 10 03 02        
мягкий инвентарь и обмундирование    1 10 03 03        
продукты питания    1 10 03 04        
прочие расходные материалы и предметы снабжения           1 10 03 05        
Командировки и служебные разъезды  1 10 04 00        
в том числе:        









       
командировки и служебные  разъезды за  границу             1 10 04 02        
Оплата транспортных услуг               1 10 05 00        
Оплата услуг связи  1 10 06 00        
Оплата коммунальных услуг               1 10 07 00        
в том числе:   









       
оплата  потребления газа 1 10 07 02        
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оплата потребления электрической энергии 1 10 07 03        
прочие  коммунальные услуги    1 10 07 04        
Прочие текущие расходы на закупки товаров и оплату  
услуг               
1 10 10 00        
в том числе:        









       
оплата текущего ремонта зданий и помещений           1 10 10 03        
прочие текущие расходы             1 10 10 08        
Текущие бюджетные трансферты          1 30 00 00        
Текущие бюджетные трансферты населению         1 30 03 00        
в том числе:        









       
прочие трансферты населению           1 30 03 04        
Капитальные расходы 2 00 00 00        
Капитальные вложения в основные фонды               2 40 00 00        
Приобретение оборудования и других основных 
средств         
2 40 01 00        
Капитальный ремонт  2 40 03 00        
Итого               0 00 00 00        
Средний расход, тыс. руб.: 
на один койко-день  х х х         
на одно посещение к служащему с высшим 
специальным медицинским образованием 
х х х         
на один выезд       х х х         
 
Начальник планово-экономического 
отдела (экономист)       _________________  ______________________ 
        (подпись)    (И.О.Фамилия) 
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ПЕРЕЧЕНЬ ОСНОВНЫХ НОРМАТИВНЫХ ДОКУМЕНТОВ, 
В СООТВЕТСТВИИ С КОТОРЫМИ РАЗРАБОТАНО 
МЕТОДИЧЕСКОЕ ПОСОБИЕ ПО СОСТАВЛЕНИЮ БЮДЖЕТНОЙ 
СМЕТЫ ОРГАНИЗАЦИИ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ, 
ФИНАНСИРУЕМОЙ ЗА СЧЁТ СРЕДСТВ БЮДЖЕТА 
 
1. Постановление Министерства здравоохранения Республики 
Беларусь от 23.02.2010 г. №10 «Методическое пособие по составлению 
бюджетной сметы организации здравоохранения, финансируемых за счет 
средств бюджета»; 
2. Постановление Министерства финансов Республики Беларусь 
от 30 января 2009 г. №8 «О порядке составления, рассмотрения и 
утверждения бюджетных смет получателей бюджетных средств, смет 
доходов и расходов внебюджетных средств бюджетных организаций» 
(Национальный реестр правовых актов Республики Беларусь, 2009 г., №66, 
8/20522); 
3. Постановление Министерства здравоохранения Республики 
Беларусь от 8 июня 2009 г. №61 «Об утверждении номенклатуры 
должностей служащих с высшим и средним медицинским и 
фармацевтическим образованием» (Национальный реестр правовых актов 
Республики Беларусь 2009 г., №157, 8/21080); 
4. Постановление Министерства здравоохранения Республики 
Беларусь от 29 сентября 2008 г. №153 «Об утверждении Инструкции по 
составлению сметы расходов больничной, амбулаторно-поликлинической 
организации, организации скорой медицинской помощи, финансируемых 
за счет средств бюджета» 
5. Бюджетный кодекс Республики Беларусь от 16 июля 2008 г. 
№412-З (Национальный реестр правовых актов Республики Беларусь, 2008 
г., №183, 2/1509); 
6. Постановление Министерства труда Республики Беларусь от 
21 января 2000 г. №6 «О мерах по совершенствованию условий оплаты 
труда работников организаций, финансируемых из бюджета и 
пользующихся государственными дотациями» (Национальный реестр 
правовых актов Республики Беларусь, 2000 г., №29, 8/2761); 
7. Постановление Совета Министров Республики Беларусь от 30 
ноября 1998 г. №1842 «О введении контрактной формы найма на работу 
педагогических, медицинских, фармацевтических работников, работников 
культуры и искусства, включая руководителей этих работников, 
специалистов и руководителей специализированных учебно-спортивных 
учреждений, специалистов сельского и жилищно-коммунального 
хозяйства, работников и специалистов системы потребительской 
кооперации в районах, подвергшихся радиоактивному загрязнению в 
результате аварии на Чернобыльской АЭС» (Собрание декретов, указов 
  211 
Президента и постановлений Правительства Республики Беларусь, 1998 г., 
№34, ст. 882); 
8. Постановление Совета Министров от 12 декабря 2007 г. 
№1729 «Об утверждении Положения о порядке и условиях предоставления 
одного дополнительного свободного от работы дня в неделю» 
(Национальный реестр правовых актов Республики Беларусь 17 декабря 
2007 г. №303, 5/26377); 
9. Постановление Министерства труда Республики Беларусь от 
10 апреля 2000 г. №47 «Об утверждении условий и порядка исчисления 
среднего заработка, сохраняемого за время трудового (основного и 
дополнительного) и социального (в связи с обучением) отпусков, выплаты 
денежной компенсации за неиспользованный трудовой отпуск и в других 
случаях, предусмотренных законодательством, а также перечня выплат, 
учитываемых при исчислении среднего заработка» (Национальный реестр 
правовых актов Республики Беларусь, 2000 г., №44, 8/3382; 2006 г., №60, 
8/14276); 
10. Постановление Министерства труда и социальной защиты 
Республики Беларусь от 22 февраля 2008 г. №35 «Об утверждении 
Инструкции по оценке условий труда при аттестации рабочих мест по 
условиям труда и предоставлению компенсации по ее результатам и 
признании утратившими силу некоторых постановлений Министерства 
труда Республики Беларусь, Министерства труда и социальной защиты 
Республики Беларусь» (Национальный реестр правовых актов Республики 
Беларусь, 2008 г., №66, 8/18326); 
11. Постановление Совета Министров Республики Беларусь от 26 
апреля 2002 года № 533 «Об особенностях условий оплаты труда 
медицинских работников» (Национальный реестр правовых актов 
Республики Беларусь, 2002 г., №50, 5/10353); 
12. Закон Республики Беларусь от 21 декабря 1990 года «Об 
индексации доходов населения с учетом инфляции» (Ведамасцi 
Вярхоўнага Савета Беларускай ССР, 1990 г., N 2, ст. 19); 
13. Постановление Совета Министров Республики Беларусь от 25 
января 1999 г. №115 «Об утверждении Перечня видов выплат, на которые 
не начисляются взносы по государственному социальному страхованию в 
Фонд социальной защиты населения Министерства труда и социальной 
защиты и по обязательному страхованию от несчастных случаев на 
производстве и профессиональных заболеваний в Белорусское 
республиканское унитарное страховое предприятие «Белгосстрах» 
(Национальный реестр правовых актов Республики Беларусь, 1999 г., №9, 
5/134); 
14. Постановление Совета Министров Республики Беларусь от 10 
октября 2003 г. №1297 «Об утверждении Положения о порядке уплаты 
страховщику страховых взносов по обязательному страхованию от 
несчастных случаев на производстве и профессиональных заболеваний» 
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(Национальный реестр правовых актов Республики Беларусь, 2003 г., 
№115, 5/13173); 
15. Указ Президента Республики Беларусь от 10 января 2009 г. 
№23 «О тарифах взносов на профессиональное пенсионное страхование», 
(Национальный реестр правовых актов Республики Беларусь, 2009 г., №14, 
1/10382).  
16. Постановление Министерства здравоохранения Республики 
Беларусь от 20 декабря 2006 г. №115 «Об утверждении норм расхода 
этилового спирта и этилового ректификованного технического спирта 
организациями здравоохранения, иными организациями и 
индивидуальными предпринимателями, имеющими специальные 
разрешения (лицензии) на медицинскую, фармацевтическую деятельность, 
для использования на медицинские, фармацевтические цели» 
(Национальный реестр правовых актов Республики Беларусь, 2007 г., № 
31, 8/15618; № 145, 8/16594); 
17. Закон Республики Беларусь «О местном управлении и 
самоуправлении в Республике Беларусь» от 20 февраля 1991 г. №617-XII 
(Национальный реестр правовых актов Республики Беларусь, 2000 г., №8, 
2/137); 
18. Постановление Министерства здравоохранения Республики 
Беларусь от 21 октября 2002 г. №73 «Об утверждении норм оснащения 
мягким инвентарем в государственных организациях здравоохранения 
Республики Беларусь» (Национальный реестр правовых актов Республики 
Беларусь, 2002 г., №123, 8/8713); 
19. Постановление Министерства труда и социальной защиты 
Республики Беларусь от 1 сентября 2008 г. №129 «Об утверждении 
Типовых отраслевых норм бесплатной выдачи средств индивидуальной 
защиты работникам, занятым в организациях здравоохранения» 
(Национальный реестр правовых актов Республики Беларусь, 2008 г., 
№239, 8/19539); 
20. Постановление Совета Министров Республики Беларусь от 27 
февраля 2002 г. №260 «О бесплатном обеспечения работников молоком 
или равноценными пищевыми продуктами при работе с вредными 
веществами» (Национальный реестр правовых актов Республики Беларусь, 
2002 г., №29, 5/10048); 
21. Постановление Министерства здравоохранения Республики 
Беларусь от 14 января 2003 г. №2 «Об утверждении норм среднесуточного 
набора продуктов питания для одного больного в государственных 
организациях здравоохранения Республики Беларусь» (Национальный 
реестр правовых актов Республики Беларусь, 2003 г., №15, 8/9029); 
22. Постановление Министерства здравоохранения Республики 
Беларусь от 19 сентября 2008 г. №143 «Об организации деятельности 
отделения дневного пребывания государственной организации 
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здравоохранения» (Национальный реестр правовых актов Республики 
Беларусь, 2008 г., №250, 8/19616); 
23. Постановление Министерства транспорта и коммуникаций 
Республики Беларусь от 1 ноября 2002 г. №35 «Об утверждении норм 
времени на перевозку грузов автомобильным транспортом и норм затрат 
транспорта Республики Беларусь» (Национальный реестр правовых актов 
Республики Беларусь, 2002 г., №139, 8/8827); 
24. Приказ Министерства архитектуры и строительства 
Республики Беларусь от 26 сентября 2002 года №342 «Об утверждении и 
введении в действие нормативно-технического документа»; 
25. Постановление Совета Министров Республики Беларусь от 24 
мая 2007 г. № 668 «Об утверждении положения о паспорте бюджетной 
программы» (Национальный реестр правовых актов Республики Беларусь, 
2007 г., №131, 5/25260); 
26. Постановление Министерства финансов Республики Беларусь 
от 17 октября 2007 г. №148 «Об утверждении инструкции о порядке 
заполнения формы паспорта бюджетной программы и иных вопросах, 
связанных с применением постановления Совета Министров Республики 
Беларусь от 24 мая 2007 г. №668» (Национальный реестр правовых актов 
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ПЕРЕЧЕНЬ ИСПОЛЬЗУЕМЫХ СОКРАЩЕНИЙ 
 
ВНП  – валовый национальный продукт 
ЛПО  – лечебно-профилактическая организация 
ОЗ  – организация здравоохранения 
ФЛЕ  – функциональная лечебная единица 
НДС  – налог на добавленную стоимость 















ТКАЧЁВА Елена Ивановна, ГЛУШАНКО Василий Семенович,  
ГРУЗНЕВИЧ Алла Павловна и др. 
 
 
ПЛАНИРОВАНИЕ, ФИНАНСИРОВАНИЕ И 









Главный редактор В.С. Глушанко  
Технический редактор И.А. Борисов  
Компьютерная верстка Н.Г. Жаворонкова  
Корректор Н.Г. Жаворонкова  
 
Подписано в печать ____________________ Формат бумаги 60х84 1/16.  
Бумага типографская № 2.  




Издатель и полиграфическое исполнение: 
УО «Витебский государственный медицинский университет» 
ЛИ № 02330/0549444 от 08.04.09 г. 
пр-т. Фрунзе, 27, 210602, г. Витебск. 
 
